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ERSTE  ABTHEILUNG. 


Anatomie  und  Physiologie. 


Descriptive  Anatomie 

bearbeitet  von 

Prof.  Dr.  HERMANN  MEYER  in  Zürich. 


I.  Lehrbücher,  Bilderwerke  und  Sonographien. 

1.'  *«by.  Der  Bau  de*  menschlichen  Körper*  mit  besonderer  Kürlc- 
*icbt  auf  »eine  morphologische  und  physiologische  Bedeutung  Mit 
J3I  Holzschnitten.  Leipiig.  — 8)  Henle,  Handbuch  der  syste- 
■Mti.cheo  Anatomie  de*  Menschen.  I.  Bd.  1.  Abth.  IIJ.  Aull.  — 
®)  Desselben  III.  Bd.  II.  Abth.:  Nerrenlehre.  Braunsrhweig.  — 
f)  Quain,  Lehrbuch  der  Anatomie.  Deutsche  Originalausgabe, 
bearbeitet  von  E.  E.  II  off  mann.  Bchlasslieremng.  Mit  2«7 
Holz -chniiten.  Erlangen.  — 5)  Hock,  Handstlss  der  Anatomie 
des  Menschen.  VI.  Auflage.  Berlin.  — 6)  Eroriep,  Atlas  ana- 
tooiros  partium  corporis  humani  per  strata  dispositarum  imsginea 
ln  taboli»  XXX.  Ed.  V.  Leipzig.  — 7)  lleitimann.  Die  <le- 
seriptire  und  topographisrbe  Anatomie  des  Menschen  in  600  Ab- 
bllrioDgen.  IV.  Lieferung.  Wien.  — 8)  Heule,  Anatomischer 

II . ndatias  zum  Gebrauch  Im  8ecir*aal.  I.  Heft.  Btaunschsrclg, 

— 9)  Keller,  Das  Nerrcnsystem  des  Meuscheo.  Nach  den 
batten  Mastern  für  Schulen  heaibeitet.  Chromolithographie. 
Karlsrabe.  — 10)  Luschka,  Der  Kehlkopf  des  Menschen,  mit 
10  Tafeln.  Tübingen.  — II)  Rosst,  Dali-  occhlo  uraano  e deilo 
•e*  parti  acceaaorie.  Teal  per  concorso  alia  cntleilra  dl  anatomia 
»Bann.  Napoli.  — 12)  Braune,  Die  Oberarhenkelvene  des 
Mvmcbeo  in  anatomischer  ond  klinischer  Beziehung.  Mil  6 Ta- 
kln. Leipzig. 

II.  Technik. 

D,  Lippen,  Aphoristische  Bemerkungen  über  dlo  Einbal<arairung 
*on  Leichen.  Wiener  med.  Wochenschrift  No.  52.  8.  12««- 1269. 

— 14)  Beisso,  Torquato,  II  raetodo  del  Dottor  Marini  giu- 
Jkato  dalla  Corami*aione  di  Professor!  dell’  Univcrsitk  di  Napoli. 
La  nuova  Llgoria  mrdiea.  Genova  No.  11.  8.  161  — 165. 

Lippkrt,  Arzt  in  Nizza,  giebt  (13)  ziemlich 
genaue  Mittheilung  über  seine  Methode,  Leichen  für 
Ceberführung  an  entferntere  Orte  zuzubereiten,  und 
»ersicbert,  dass  er  genugsam  Gelegenheit  gehabt  bähe, 

Jahresbericht  der  gesammlcu  Medicin.  1671.  Bd.  I. 


sich  von  der  Zweckdienlichkeit  seines  Verfahrens  zu 
überzeugen,  indem  solche  von  ihm  conservirte  Leichen 
„oft  nach  langer  Zeit,  nach  weilen  Land-  und  See- 
reisen, von  Neuem  dem  Sarge  entnommen  und  für  die 
Verwandten  etc.  öffentlich  ausgestellt“  worden  seien. 
— Seine  Vorschrifteu  sind  folgende: 

1)  Man  unternehme  die  Conservirung  wo  möglich 
nicht  später  als  24  Stunden  nach  dem  Tode,  — wasche 
aber  schon  12  Stunden  nach  dem  Tode  die  ganze 
Aussenscitc  des  Körpers,  namentlich  die  Rückengegend 
und  die  Eingangsstellen  der  Körporhöhlen  mit  1 Acidum 
phenicum  in  2 Alkohol. 

2)  Als  Injectionsstelle  dient  die  linke  Carotis, 
zwischen  den  Köpfen  des  M.  sterno-cleido-mastoideus 
aufgesucht;  — nach  vorsichtiger  Eröffnung  derselben 
bringe  man  einen  Tubulus  in  der  Richtung  nach  unten 
ein ; — man  lege  ausserdem  noch  um  die  Arterie  eine 
Schlinge  unter  dem  Tubulus  und  eino  Schiingo 
über  der  Einführungsöffnung,  beide  zum  Unter- 
binden nach  beendeter  Injection,  — und  ausser- 
dem eine  Fixirungsschlinge  über  dem  Tubulus.  — 
Wenn  man  in  gleicherweise  auch  eino  Art.  crnralis  in 
der  Scbenkclbcuge  benutzt,  so  hat  man  den  Vortheil, 
die  Hinterbackengegend  besser  mit  der  Injections- 
flüssigkeit  zu  füllen.  — Sehr  zweckmässig  ist  cs  auch 
noch,  dio  beiden  Vv.  saphenao  au  dem  inneren 
Knöchel  zu  öffnen  und  durch  diese  ebenfalls  zu  in- 
jiciren. 

3)  Die  Einspritzung  geschehe  langsam  und  in 
häufigen  Absätzen;  man  vermeide  zu  frühe  Bildung 
grösserer  Coagulationcn  in  denGefässen,  sowie  Gefäss- 
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nipturcn.  In  dio  Carotis  bann  man  jo  nach  Grösse  ca. 
11  — 12  Liter  injicircn,  in  dio  Art.  cruralis  2 — 3 Liter 
und  in  die  Vv.  saphenae  1 — 2 Liter.  — Aus  dem 
offenen  Arterienende  lasse  man  das  Blut  auslaufen; 
kommt  reine  Injeetionsflüssigkeit,  so  binde  man  zu.  — 
Man  setzo  die  Injcction  fort,  bis  die  Flüssigkeit  aus 
Mund  und  Nase  träufelt.  — Dio  Flüssigkeit  sei  rein 
filtrirt.  Nach  2 Tagen  spritze  man  noch  2 — 4 Liter 
durch  die  Arterien  nach. 

4)  Zur  Einspritzung  dienen  Klysopompen  von  Zinn 
oder  Hartgummi  mit  Kautschuckschläuchcn , aus  wel- 
chen man  vorher  sorgfältig  die  Luft  entfernt;  Tubuli 
ebenfalls  von  Hartgummi.  Der  Apparat  ist  zweck- 
dienlich fertig  zu  haben  beim  Instrumentenmacher 
Blumbbro  in  Berlin,  Potsdainerstrasse  23. 

3)  Zuerst  wird  1 Liter  concentrirte  Chlornatrium- 
lösung injicirt;  dann  folgen  abwechselnd  concentrirte 
alkoholigo  Lösungen  von  Chlorzink  und  von  Sublimat. 

G)  Die  zugänglichen  Höhlen  sind  mit  Hülfe  von 
Schlundsonden,  Kathetern  etc.  ebenfalls  mit  Injections- 
flüssigkeit  zu  füllen;  2 — 3 Liter  genügen  dafür.  — 
Die  Scheide  ist  nach  der  Füllung  mit  Watte  auszu- 
stopfen. Man  benutzt  dazu  alkoholigo  Lösung  von 
Karbolsäure. 

7)  Nach  vollendeter  Injection  wird  der  ganze 
Körper  mit  Weingeist  gewaschen;  und  dabei  nament- 
lich die  Oeffnungen,  Finger,  Zehen,  Achselhöhle  und 
Rücken  berücksichtigt. 

8)  Dann  wird  mehrere  (2 — G)  Tage  hindurch  der 
ganze  Körper  mittelst  eines  Pinsels  oder  Schwammes 
mit  reiner  Karbolsäure  bestrichen  und  zwar  2 — 3 mal 
täglich. 

9)  Der  Körper  soll  dabei  mit  dem  Kopfende  etwas 
erhöht  liegen,  damit  die  in  dio  Gefässe  injicirte  Flüssig- 
keit nicht  aus  den  Beinen  zurückflicsst.  — Dabei  liege 
die  Leiche  unbedeckt  an  der  Luft. 

10)  Zuletzt  soll  noch  Toilette  gemacht  werden, 
Frisiren,  Schminken,  Schwärzen  der  Brauen  etc. 

11)  Dio  so  zubcrcitcto  und  dann  bekleidete  Leiche 
werde  dann  in  einen  Metallsarg  gelegt,  welcher  innen 
einen  durchbrochenen  Holzboden  hat,  damit  Flüssig- 
keiten sich  unter  demselben  sammeln  können.  Im 
Innern  des  Metallsargcs  seien  auch  Ringe  angebracht 
für  das  Durchziehen  von  Bändern , mit  welchen  man 
die  Leiche  in  ihrer  Lage  fixirt.  — Der  Metallsarg  soll 
sorgfältig  zugelöthet  werden.  Zweckmässig  ist  es, 
eine  starke  Glasscheibe  einsetzen  zu  lassen,  durch 
welche  das  Gesicht  gesehen  werden  kann. 

12)  Der  Metallsarg  kommt  dann  in  einen  beliebig 
ausgestatteten  Holzsarg,  welcher  mit  Schlössern  ver- 
schlossen wird. 

13)  Um  den  Holzsarg  wird  zuletzt  eine  gewöhn- 
liche Vcrpackungskisto  gelegt,  deren  Gestalt  den  In- 
halt nicht  verrathen  soll. 

Prosektor  Bkisso  in  Genua  ereifert  sich  (14)  über 
den  Bericht,  welchen  eine  Commission  in  Neapel  über 
die  Conservirungsmethode  des  Dr.  Marini  abgegeben 
hat.  Welches  diose  Methode  sei,  erfährt  man  nicht; 
es  scheint  indessen,  dass  es  eine  Methode  ist,  welcho 
hauptsächlich  auf  vorübergehende  Conservirung  der 


Leichen  für  die  Zwecke  des  Präparirsaales  und  des 
Operationscurses  gerichtet  ist.  Beisso  meint,  die 
Commission  hätte  nicht  gründlich  genug  geprüft,  ob 
die  Methode  des  Marini  vor  andern  längst  bekannten 
Methoden  etwas  voraus  habe  Seinerseits  bezweifelt 
er  dieses  und  versichert,  dass  er  die  vorzüglichsten 
Ergebnisse  für  vorübergehende  Conservirung  erziele 
durch  Einspritzung  einer  alkoholigen  Lösung  von 
Acidum  phenicum  in  irgend  eine  Arterie.  Als  Beispiel 
führt  er  die  Leiche  eines  Neugeborenen  an,  welche  er 
im  December  in  solcher  Weise  behandelt  habe  und 
welche  noch  jetzt  (im  April),  obgleich  vollständig  frei- 
liegend, vortrefflich  erhalten  sei.  Sie  habe  natürliche 
Färbung,  Haare,  Nägel  und  Epidermis  haften  noch  fest, 
und  die  Biegsamkoitsei  vollständig  erkalten.  Leichen  in 
solcher  Wciso  behandelt,  seien  nicht  nur  für  den  Ope- 
rationscurs,  sondern  auch  für  jede  anatomische  Arbeit 
geeignet. 

1H.  Allgemeines. 

a.  Anthropologie. 

15)  Einher,  Ready  method  of  cranial  compirison.  Boston  medical 
and  aorgtul  Journal.  1871.  No.  7.  S.  105  — 106.  — 16)  Oortz, 
Uebtr  das  Becken  eines  Buschwcibee.  Tiihlngor  Diseeriation.  — 
17)  Bischoff,  Th  L.  W.,  Beiträge  zur  Anatomie  des  Hylobates 
leuei.cnt  und  zu  einer  vergleichenden  Anatomie  der  Muskeln  (1er 
Affen  nnd  dos  Menschen.  Mit  5 Tafeln.  Abhandlungen  der  m»- 
thematisch-physikal.  Klasse  der  Münchener  Acadcmie.  Baud  X. 
Abtheilung  III.  8.  198  — 297.  — 19)  Derselbe.  Ueber  des  Ge- 
hirn eines  Schimpanse.  Sitzungsberichte  d.  Bayerischen  Acadcmie. 
1871.  Matb.-phvs.  Klasse.  8.98  — 105.  Mit  3 Tafeln.  — 19l 
Brühl,  Mynlngiscbes  über  die  Extremitäten  des  Schimpanse. 
Wiener  Medicinische  Wocheuschrift.  8.  4—8.  8.52-  55.  S.  78  - 82. 
Mit  Holzschnitten. 

b.  Allgemeine  Eigenschaften  der  Organe. 

20)  Oger,  Couaidttratiou  physiologique  sur  ia  forme  naturelle  et  In 
forme  apparsnte  de  quelques  Organes  et  en  particnlier  sur  la 
forme  nalnreilo  et  la  forme  npparente  des  artire*.  Strassburger 
Dissertation.  1870. 

Fisher  (15)  hat  den  Einfall  gehabt,  den  soge- 
nannten Conformateur  der  Hutmacher  als  Mittel  zur 
Schädclmcssung  zu  benutzen;  er  verhehlt  sich 
zwar  nicht,  dass  er  damit  nur  ein  Maass,  nämlich  das- 
jenige des  grössten  Umfanges  gewinne,  meint  aber, 
die  mit  diesem  gefundenen  Ergebnisse  seien  doch 
brauchbar,  wenn  auch  nur  zur  Anregung  (hoping  they 
mny  prove  suggestive)  — An  den  mit  Hülfe  des  ge- 
nannten Instrumentes  gewonnenen  Zeichnungen,  welche 
die  Umrisse  verkleinert  geben,  nimmt  er  die  Maasse, 
ohne  sie  auf  die  richtige  Grösse  zurückzuführen.  Seine 
Maasseinheit  ist  für  die  Längenmaasse  T g- Zoll  und  für 
die  Flächonmaasse  ~ Zoll  ira  Geviert  (also  Quadr.- 
Zoll).  — Er  misst  Länge  und  Breite  und  dann  noch 
Unterabthei Iungen,  über  deren  Gewinnung  er  sich  aber 
nicht  deutlich  genug  ausdrückt,  man  erfährt  nur,  dass 
er  ein  vorderes  und  ein  hinteres  Segment  unterschei- 
det, eine  Angabe  über  die  Gränze  zwischen  beiden  findet 
sich  aber  nicht;  eben  so  wenig  findet  man  eine  An- 
gabe darüber,  wie  er  bei  asymmetrischen  Köpfen  die 
Mittellinie  von  vorne  nach  hinten  legt.  — Aus  dio- 
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wm  Grande  sind  auch  die  von  ihm  mitgetheiltcn 
Ilaassc  sehr  wenig  brauchbar  — Bcmerkenswerthes 
bietet  nur  der  Vergleich  zwischen  den  Köpfen  von 
Irren  und  von  geistig  Gesunden , wenn  auch  der  Be- 
griff des  „Irren“  hier  wieder,  wie  gewöhnlich,  als 
synonym  dasteht  mit  dem  Begriff  des  im  Irrenhause 
Verpflegten.  Einhundert  Umrisse  von  „gesunden“ 
Köpfen  wurden  verglichen  mit  85  Umrissen  von  Köpfen 
von  „Irren“.  Bei  den  „gesunden“  Köpfen  findet  er 
am  häufigsten  ovoidc  Form  und  dann  die  elliptische 
Form,  — seltener  eine  rechteckige  oder  runde  Form; 
— bei  den  Irren  findet  er  alle  diese  Formen  wieder, 
»ber  am  Häufigsten  die  elliptische  (bei  ] der  Gemesse- 
nen). Im  Allgemeinen  waren  alle  Maasse  bei  den 
DDtcrsuchtcn  Irren  im  Mittel  beträchtlich  kleiner  als 
bei  Gesunden. 

Görtz (16) beschreibt  das  Becken  cinesBusch- 
weibes  (Afandy)  als  der  rundlichen  Form  angehörig 
ond  zierlich  gebaut.  Die  Fossae  iliacao  sind  wenig  ver- 
tieft. das  Foramen  obturatum  ist  sehr  gross  und  dio 
dasselbe  umschliessenden  Knochenspangen  sind  gracil 
ond  dünn.  Einem  mittleren  europäischen  Fratien- 
becken  gegenüber  macht  das  Becken  einen  kindlichen 
Eindruck , steht  aber  doch  zu  dem  übrigen  Skelet  in 
vollständigstem  Ebenmaass.  — Der  Schädel  des- 
selben Individuums  war  ein  prognather  Dolichoke- 
pbalus.  • 

Bjschoff  (17)  giebt  eine  anatomische  Beschrei- 
bung des  Hylobatos  leuciscus  mit  besonderer 
Rücksicht  auf  den  IIuxLEv’scben  Satz,  dass  der  Un- 
terschied zwischen  den  anthropoiden  und  den  niederen 
Affen  ein  grösserer  sei,  als  zwischen  ersteren  und  dem 
Menschen , — und  kommt  im  Allgemeinen  auf  einen 
diesem  widersprechenden  Satz.  Mit  besonderer  Aus- 
führlichkeit wird  die  Vergleichung  der  Muskeln  durch- 
geführt und  über  diese  noch  eine  besondere  Ueber- 
sichtstabelle  beigefügt.  — Gleichzeitig  werden  aber 
auch  Eingeweide  und  Gehirn  näher  berücksichtigt, 
namentlich  letzteres.  Demselben  gilt  auch  der  Auf- 
satz (18),  in  welchem  besonders  sorgfältige  Abbildun- 
gen des  Hylobates  - Gehirnes  nach  Photographien  ge- 
geben sind.  Die  Beschreibung  lässt  in  dem  Ilylobates- 
Gehirne  eine  verhältnissmässig  hohe  Entwickelung 
erkennen,  welche  sich  indessen  an  den  Affentypus  mit 
Entschiedenheit  anreiht  und  mit  dem  menschlichen 
Typus  nicht  verglichen  werden  kann. 

Brühl  (19)  nimmt  durch  den  angeführten  noch 
nicht  vollendeten  Aufsatz  Theil  an  dor  Discussion 
über  Aebnlichkeit  odor  Unähnlichkeit  an- 
thropoider Affen  mit  dem  Menschen.  — Er 
befindet  sich  dabei  jedoch  in  einer  eigenthümlichen 
Stellung,  indem  er  Bischoff’s  Widersprüche  gegen 
HcxtKT  (in  dessen:  Beiträge  zur  Anatomie  des  Hylo- 
bates.  München  1870.  — Abhandlungen  der  Münche- 
ner Akademie.  Band  X Abtheil.  III)  vollkommen 
theilt,  aber  gegen  einige  von  Bischoff  geltend  ge- 
machte Gründe  Einwand  erheben  muss.  — In  dem 
vorliegenden  Theile  seines  Aufsatzes  nimmt  er  in  die- 
*cr  Rücksicht  Bezug  auf  die  beiden  Muskeln  M.  plan- 
taris nnd  M.  poronaeus  intermedins,  deren 


Vorhandensein  bei  Hylobates  von  Bischoff  goläugnet 
wird.  — Brühi.  findet  beide  bei  einem  von  ihm 
untersuchten  Hylobates. 

In  Bezug  auf  den  M.  plantaris  giebt  er  die  Mit- 
theilung, dass  nicht  nur  er  selbst  ihn  bei  seinem 
Exemplar  gefunden  habe,  sondern  dass  ihn  ancli  be- 
reits Vrolik  bei  dem  Schimpanse  beschrieben  habe. 
Derselbe  sei  allerdings  nicht  so  kolossal  entwickelt, 
wie  bei  den  niederen  Affen , aber  doch  in  einem  ähn- 
lichen Grade  entwickelt,  wie  bei  dem  Menschen. 

In  ähnlicher  Weise  verhalte  es  sich  mit  dem 
M.  peronacus  intermedius  (von  Bischoff  pero- 
naeus  parvus  genannt);  derselbe  finde  sich  bei  seinem 
Exemplar  von  Hylobates  in  gleicher  Weise  ausgebil- 
det, wie  bei  dem  Menschen,  d.  h.  in  der  rudimentären 
Gestalt  des  von  dem  M.  peronaens  brevis  an  die  kleine 
Zehe  abgebenden  dünnen  Sehnenstreifens;  bei  niede- 
ren Affen  sei  er  freilich  als  sehr  starker  selbstständi- 
ger Muskel  entwickelt. 

Oger’s  (20)  Abhandlung  enthält  Nichts  als  Re- 
flexionen ohno  Basis  und  ohne  Resultat  über  Muskel- 
tonus,  Elasticität  und  Muskelcontraction , sowie  Spie- 
lereien mit  unklaren  Begriffen  in  der  Weise,  wie  man 
es  früher  Naturphilosophie  nannto. 

IV.  Osteologie. 

21)  Gegen  haur,  Ueber  die  Kopfnerven  von  Hexancbus  und  Ihr 
Verhältnis«  zur  „Wlrbellhcoric“  des  Schädels.  Jenaische  Zeitscbr. 
f.  Med.  Bd.  VI.  8.  «7-559.  Mil  Abbild.  — 22)  H a m y,  Rrrhercbea 
sur  let  fontanelles  anomales  du  erflno  humain.  Journal  de  l'aoat. 
et  de  la  Physiologie.  1870  — 71.  No.  6.  8.  591  — 601.  — 23) 
Hyrtl,  Ein  Insularer  Schaltknncben  im  8ellenwandbein.  Mit  1 
Tafel.  Wiener  Sitzungsberichte.  Bd.  LX.  Ablii.  I.  1SG9.  8. 

764—768. — 24)  A 11  e n , n ar  rl  so  n , The  senile  skull.  New  York 
Medical  Times.  Okt.  16.  8.  23  — 24.  — 25)  Schcnthaucr,  Coin- 
bination  rudimentärer  Schlüsselbeine  mit  Anomalien  des  Schädels 
beim  erwachsenen  Menschen.  Allgem.  Wienor  medicinisebo  Zei- 
tung. No.  37  S.  293  — 295.  — 26)  Baorlon,  Dos  causos  de 
l'oesifieation  hätivo  de  la  claricule.  Rec.  de  mim.  de  mid.  inlllt. 
8.  17  — 24.  — 27)  Gruber,  Wenzel,  lieber  dss  Tuberculum 
dcltoideum  und  den  Processus  deltoideuB  des  Schlüsselbeins.  Mit 
Abbildung.  Reichert  nnd  Dubols  Archiv.  S.  297  — 239.  — 
2b)  Derselbe,  Heber  ein  congenitales  Loch  im  unteren  Schulter- 
blattwinkrl  über  dessen  Epiphyse.  Ebendas.  S.  300  — 3 >4.  — 
29)  Derselbe,  Ueber  eine  hernienartige  Aussackung  enormer 
Grösse  der  Synovialhaut  des  ltückentbeils  der  Ktdlo-  Carpalkapset 
in  die  hintere  Untcrarmregion  und  aus  dieser  mit  dem  oberen 
Endstücke  auch  in  die  vordere  Untcrarmregion.  Mit  Abbildungen. 
Vlrchow’s  Archiv.  Bd.  LIV.  S.  191-192.  — SO)  Derselbe, 
Ueber  eine  enorm  lange,  im  Zickzack  verlaufende  hernienartige 
Aussackung  des  Volartbelles  der  Bynovialhant  der  Carpalkspsel. 
Mit  Abbildung.  Ebendas.  Bd.  LTV.  8.  193—194.  — 31)  Der- 
selbe, Ueber  einen  neuen  eeenndören  Taraalknochen,  Calcaneue 
secundarlus,  mit  Bemerkungen  über  den  Tarsus  überhaupt.  Mim. 
de  l'Acad.  de  8t.  Pitcrsbourg.  VII  Sirie.  Tome  XVII.  No.  6. 
Mit  einer  Tafel.  — 32)  Derselbe,  Ueber  den  Fortsatz  de« 
Höckers  des  Kabnbclns  di  r Fusswurzel.  Proce<eus  tuberositatis 
navicnlarls,  und  dessen  Auftreten  als  Epiphyse  oder  als  beson- 
dere» artlculirendes  Knöchelchen.  Mit  Abbildung.  Reichert 
und  Dabois  Archiv.  8.  281—285.  — 31)  Dorsclbo,  Ueber 
■iss  erste  Intcrmoiatarsalgelenk  des  Menschen  mit  vergleichenden 
anatomischen  Bemerkungen.  Mim.  de  l'Acad  de  St.  Pitrrsbonrg. 
VII.  8iric.  Tome  XVII.  Nr.  4.  Jlit  2 Tafeln.  — 31)  Py*- 
öroith,  ITowse  and  D a v I e s - Col  l e y,  Note«  of  aboormalitie« 
obierved  In  the  dlsseeting  room  during  tbe  winter-ses«ion>  of 
lb68  — 69  and  1869  — 70.  Gay 's  Hospital  Report«.  Vol.  XVI. 
p.  147—164.  Sltl  Tafel.  — 35)  Gruber,  Wenzel,  Ueber  einen 
beinorkenswerthen  Fall  von  Polydaotylie.  Bulletin  de  l’Acad.  do 
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Ht.  I*flcr»bourg.  Belanges  Mologlquec.  Tome  VIII.  p.  129 — 141. 

Mit  1 Holzschnitt. 

Gkoenra \:n  (21) beschreibt  sehr  genau  die  Kopf- 
nerven von  Uexanchus  mit  besonderer  Rücksicht 
auf  Gewinnung  einer  Analogie  zwischen  Kopfnerven 
und  Rückenmarksnerven.  — Entgegen  dem  gewöhn- 
lichen Verfahren,  bei  einer  solchen  Untersuchung  von 
den  als  gegeben  angenommenen  Schädelwirbeln  aus- 
zugehen, geht  er  von  den  Nerven  aus  und  lässt  für 
deren  Deutung  die  Visceral  bogen  maassgebend  sein. 
Da  nun  der  N.  trigeminus  in  zwei  Labialbogen  geht, 
so  hat  er  für  ihn  die  Bedeutung  von  zwei  Nerven, 
welche  den  Intercostalnerven  analog  sind,  — in  glei- 
cher "Weise  ist  ihm  der  N.  facialis,  als  dem  Kieferbo- 
gen und  dem  Zungenbeinbogen  angehörig,  ebenfalls 
ein  aus  zwei  Elementen  zusammengesetzter  Nerv, 
und  aus  gleichem  Grunde  ist  der  in  die  fünf  Kiemen- 
bogen vertbeilte  N.  vagus  eine  Aggregation  von  fünf 
Nerven.  — Er  bekommt  also  auf  diese  Weise  für  den 
Uexanchus  den  neun  Visceralbogen  entsprechend 
neun  einfache  Nervenelemento,  deren  ein  jedes  als 
Analogon  eines  Intervertebralnerven  angesehen  wird. 
— Diesem  entsprechend  werden  dann  auch  eben  so 
viele  Wirbelelemente  als  in  den  Aufbau  des  Schädels 
eintretend  vorausgesetzt.  — Weiter  gehend  berück- 
sichtigt er  1)  dass  die  Austrittsstellen  jener  Nerven  aus 
dem  Schädel  sich  beschränken  auf  den  hinteren  von 
der  Medulla  oblongata  eingenommenen  Schädelraum, 
und  2)  dass  auch  die  Chorda  dorsalis  nicht  weiter  als 
durch  diesen  Theil  der  Schädelbasis  nach  vorne  gebt; 
• — und  sieht  deshalb  diesen  Theil  des  Schädels  allein 
als  denjenigen  an,  auf  welchen  eine  Deutung  als  Ana- 
logon der  Wirbelsäule  anwendbar  sei,  in  welchem  also 
insbesondere  jene  grössere  Zahl  von  Wirbeln  enthalten 
gedacht  werden  solle.  Der  vordere  Theil  des  Schädels 
wird  durch  die  Bildung  der  Nase  und  der  Augen  be- 
stimmt. „Das  Cranium  scheidet  sich  also  in 
zwei  Abschnitte,  den  hinteren,  vertebralen 
oder  cerebralen,  und  den  vorderen,  avertc- 
bralcn  oder  facialen  Theil.  — Wie  der  letztere 
vornehmlich  durch  Beziehungen  zu  Sinnesorganen  cino 
bestimmto’Gestalt  empfängt  , so  ist  auch  am  ersteren 
die  Aufnahme  eines  Sinnesorganes  (des  Gehörorgans) 
in  die  Wandung  von  umgestaltcndem  Einflüsse,  der 
sich  zunächst  durch  die  bedeutende  Ausdehnung  der 
Labyrinthregion  kund  giebt“. 

Hamt  (22)  giebt  die  Beschreibung  von  Fonta- 
nellenbildung au  ungewöhnlichen  Orten 
und  führt  als  solche  an:  fontanelle  naso- frontale, 

mödio-frontale,  sagittale,  ceröbelleuse. 

Die  fontanelle  naso-frontalo  ist  eine  kleine 
dreieckige  Lücke  von  c.  3 Mm.  Durchmesser  zwischen 
den  Stirnbeinen  und  den  Nasenbeinen.  — Die  fon- 
tanelle cer^bellcuso  befindet  sich  zwischen  den 
Partes  condyloideae  des  Hinterhauptes  in  dem  hinte- 
ren Umfange  des  Uinterhauptslochcs.  - Die  fonta- 
nelle medio-frontalo  befindet  sich  zwischen  den 
beiden  Stirnbeinen  in  derGlabella  und  ist  bis  23  Mm. 
lang  und  18  Mm.  breit  gefunden  worden.  — Die 


fontanelle  sagittale  ist  in  der  Sutura  sagittalis 
2 Centim.  über  dem  oberen  Winkel  der  Hinterhaupts- 
schuppe.  Sie  ist  im  Mittel  1 Cm.  laug  nnd  12  bis 
13  Mm.  breit. 

Dor  Schluss  solcher  Fontanellen  kann  zu  Stande 
kommen  durch  Entgegenwachsen  der  angränzenden 
Knochen  oder  durch  Einschaltung  eines  Zwickel- 
beines. 

H.  ermahnt  schliesslich  die  Geburtshelfer  auf  die 
Möglichkeit  einer  Fontanella  sagittalis  aufmerksam  zu 
sein,  um  Fehler  in  der  Diagnose  beim  Touchircn  zu 
vermeiden. 

Hyrtl  (23)  findet  an  dem  Schädel  eines  Türken 
jederseits  in  dem  Os  parietale  eine  eigenthiimlieho 
Lückcnbildung.  In  dem  reebtseitigen  Os  parietale  ist 
nahe  über  der  Mitte  von  dessen  Margo  squamosus 
cino  ovale  Lücke  von  8 Ln.  Länge  und  2,5  Ln.  Breite, 
deren  Längsdurchmesser  senkrecht  stehi.  Die  obere 
Ecke  dieser  Lücke  ist  ein  Gefässloch  für  einen  nach 
aussen  durchtretenden  Ast  der  A.  uieningea  media; 

— Der  übrige  Theil  ist  von  innen  her  durch  eine 
dünno  Kuocbenplatte  geschlossen;  — genauere  Unter- 
suchung lehrt,  dass  diese  Knochenplatte  eine  Fort- 
setzung der  äusseren  Lamelle  der  Schläfenschuppe 
ist.  welche  sich  unter  der  äusseren  Lamelle  des  Os 
parietale  so  weit  hinaufgeschoben  hat.  — Auf  der 
linken  Seite  des  Schädels  »findet  er  dasselbe  Gefäss- 
loch und  eine  ähnliche  Lücke,  welche  aber  bis  zu  dem 
Rande  des  Os  parietale  geht  und  durch  einen  langen 
Nahtzalm  der  Schläfenschuppe  ansgefüllt  wird. 

Harrison  Almjn  (24)  stellt  sich  die  Aufgabe,  die 
Eigenthümlichkciten  zusammenzuslellen,  durch  welche 
sich  der  senile  Schädel  auszcichnet,  wobei  er  die 
ganz  richtige  Bemerkung  vorausschickt,  dass  diu  se- 
nile Kürperbeschaffenheit  überhaupt  nicht  von  dem 
absoluten  Lebensalter  abhängig  sei.  Folgende  Punkte 
hebt  er  als  bezeichnend  hervor: 

1)  Dünne  Knochenplättchen,  wie  die  Dccko  der 
Paukenhöhle,  der  Processus  orbitalis  des  Stirnbeines, 
Theilo  des  Siebbeines,  Thräneubcin  und  die  verschie- 
denen Fortsätze,  welche  das  Antrum  maxillare  von 
innen  schlossen,  können  theilweiso  verschwinden. 
2)  Die  Sinus  können  kleiner  werden  oder  grösser. 
Kleiner  wird  das  Antrum  maxillare  als  secundäre  Er- 
scheinung von  dem  Schwinden  des  Alveolar-Fortsatzes. 

— Dagegen  erfahren  die  Sinus  frontales  und  die  Si- 
nus sphcnoidalcs  cino  kleine  Erweiterung.  3)  Der 
harte  Gaumen  wird  dünner  und  glatter;  gelegentlich 
wird  er  sogar  durchlöchert,  namentlich  in  dem  Pro- 
cessus palatinns  des  Gaumenbeines.  — Die  untere 
Fläche  des  harten  Gaumens  ist  dabei  eben  oder  nach 
unten  convex;  sein  hinterer  Rand  ist  jederseits  neben 
der  Spina  nasalis  posterior  halbmondförmig  ausge- 
schweift. 4)  Die  Alveolen  sind  geschwunden  und 
der  Alvcolarrand  entweder  breit  und  flach  oder  seit- 
lich zusammengedrückt,  so  dass  er  einen  plattenarti- 
gen Fortsatz  darstellt.  — Der  Alveolarrand  der 
Schneidezähne  steht  schnabelartig  vor.  5)  Der  Pro- 
cessus pterygoidens  des  Keilbeines  erfährt  cino  Aen* 
derung  seiner  Richtung.  — Bei  jugendlichen  und 


Digitized  by  Google 


HERMA  KN  M KT  KR , DKSCRIPTIVB  ANATOMIE. 


»osgebildetcn  Schädeln  hat  derselbe  eine  Richtung 
etwas  nach  vorn.  Boi  dem  senilen  Schädel  ist  er  da- 
gegen fast  senkrecht,  und  ragt  wegen  des  Schwindens 
des  Alveolarrandcs  oft  beträchtlich  unter  den  harten 
Gaumen  hinab.  G)  Der  Raum  zwischen  dem  Foramcn 
occipitale  inagnum  und  dem  Processus  mastoides  ist 
io  dem  ausgebildeten  Zustande  rauh  und  mit  einem 
unregelmässig  höckerigen  Fortsatz  (pneumatic  proccss) 
versehen.  Dioselbe  Stelle  ist  in  dem  senilen  Schädel 
entweder  blasig  aufgetricben  oder  abgeflacht.  7)  Dio 
Cartilago  septi  nariura  zeigt  Verknöcherung  und  ver- 
knöchert manchmal  vollständig.  8)  Sehr  häufig  ist 
Schwnnd  des  grossen  Keilbeinfliigels  in  seinem  vorde- 
ren Rande  und  Schwund  des  Processus  orbitalis  des 
Wangenbeines,  so  dass  dadurch  die  äussere  Angen- 
höblenwand  sehr  verdünnt  oder  durchbrochen  wird 

Scheothauer  (2 b)  findet  cs  auffallend , dass  an 
zwei  ihm  bekannten  Präparaten  Anomalien  der 
Sehädelknochen  gleichzeitig  mit  rudimen- 
tärer Beschaffenheit  des  Schlüsselbeines 
Vorkommen.  Er  vermuthet  in  dieser  Gleichzeitigkeit 
einen  inneren  Zusammenhang  und  glaubt  diesen  ge- 
funden zu  haben,  wenn  es  sich  herausstellte,  dass  das 
Schlüsselbein  zu  den  „ Deckknochen“  zu  rechnen  sei. 
ln  dem  vorliegenden  ersten  Tlieile  des  Aufsatzes 
kommt  er  indessen  nicht  weiter,  als  dass  er  Gründo 
für  und  gegen  eine  solche  Deutung  der  Natur  des 
Schlüsselbeines  zusammcnstellt.  — Den  ersten  der 
beiden  Fälle  beobachtete  er  selbst  1867  im  patholo- 
gisch-anatomischen Sectionssaal  zu  Wien  an  einem 
52jährigen  irrsinnigen  Subjecte. 

Die  Gesichtsflächo  war  nach  hinten  gerichtet,  der 
liirnsrbädel  gross,  das  Schädeldach  dünnwandig  und  po- 
ros,  die  Gegend  der  Stirnbein-,  Scheitelbein-  und  Hin- 
terhauptshöcker war  wie  blasig  hervorgetrieben.  — In 
dein  Stirnbein  war  eine  offene  Fontanelle  zwischen  bei- 
den .Seilenhälften;  ebenso  war  beiderseits  die  Hintcrhaupt- 
Scblafbcin-Fontanelle  erhalten;  mehrere  Zwickelknochen 
fanden  sich  in  der  Sutura  sagittalis  und  Sutura  lamb- 
doides;  die  ganze  Schädelbasis  war  gegen  die  Schädel- 
höbie  gehoben,  so  dass  die  Schädelbasis  in  der  Syn- 
cbondrosis  spbeuo-occipitalis  eine  Knickung  zeigte.  — 
Die  Clavicularportion  des  M.  deltoides  und  des  M.  cu- 
cullaris  inserirtc  sich  beiderseits  an  einem  schrägen 
Streifen,  der,  vom  oberen  Rande  des  Sternum  entsprun- 
gen, vor  der  Fossa  glenoidalis  scapulae  sich  befestigt 
und  an  dessen  innerem  Ende  ein  längliches,  schmales, 
dünnes,  schwach  convexes,  an  den  Rändern  rauhes,  an 
den  Enden  etwas  aufgetriebenes,  ain  Meisten  einer  Hals- 
rippe ähnliches,  1 Zoll  langes  Kuocbcnstück  als  Rudi- 
ment der  Clavicula  eingebettet  ist.  — An  diesem  Rudi- 
mente haften  der  M.  cleidomastoideus  und  die  Portio 
elavirularis  des  M.  pectoralis  tnajor;  an  dem  Sehnen- 
streifen der  sehr  starke  M.  subclavius. 

Deu  zweiten  Fall  bietet  ein  älteres  Präparat  der 
Wiener  Sammlung.  An  demselben  sind  auch  dieselben 
Fontanellen  noch  offen  und  die  Schädelbasis  cingeknickt; 
Zaickelknochen  sind  aber  nicht  vorhanden  und  das 
Schädeldach  ist  ziemlich  compact.  — Auch  dio  kleine- 
ren Abweichungen,  welche  hier  nicht  aufgeführt  werden 
konnten,  um  nicht  zu  weitläufig  zu  werden',  sind  an 
diesem  Präparate  die  gleichen,  wie  an  dem  ersten.  — 
Die  Schlüsselbeine  sind  denjenigen  des  ersten  Präpa- 
rates gleich,  nur  in  allen  Dimensionen  noch  kleiner. 

Baudon  (26)  bemüht  sich  naebzuweisen,  dass  der 
frühzeitige  Eintritt  der  Verknöcherung 
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der  Clavicula  in  dem  Fötus  seinen  Grund  finde^in 
der  grossen  Wichtigkeit  der  Clavicula.  Dieselbe  dient 
nämlich  als  Anheftnngspunkt  für  Fascienblätter,  na- 
mentlich Fascia  omo-clavicularis  andFascia  otno-hyoi- 
dea,  welche  das  Zungenbein  fixiren,  und  dadurch  das 
Saugen  und  Schlucken  möglich  machen,  — welche 
ferner  verhindern,  dass  beim  Athmen  die  Luft  nicht 
in  die  obere  Brustöffnnng  hineindrückt,  und  dadurch 
für  die  Atbmung  wichtig  sind,  — und  welche  endlich 
dio  grossen  Venen  offen  halten  und  dadurch  regelnd 
für  die  Circulation  werden : Motivirungen  und  Nach- 
weise für  diese  Sätze  fehlen. 

Wenzel GRUBKn(27)findet, dass dasTu  bereu  lu  ra 
deltoideum  des  Schlüsselbeines  (Strntbcrs)  häufig 
ein  beträchtlicher  Fortsatz  werden  kann,  welcher 
2,7 — 4 Cm.  von  dem  Acromialende  entfernt  ist 
(Processns  deltoideus).  — Er  beschreibt  2 
Fälle  dieser  Art  und  bildet  den  einen  derselben  ab  in 
Gesellschaft  einer  Clavicula,  welche  das  Tuberculum 
deltoideum  zeigt. 

Derselbe  (28)  fand  an  dem  Skelete  eines  Man- 
nes von  c.  20 Jahren,  an  welchem  sich  auch  6 Kreuz- 
bein wirhel  fanden,  eine  Oeffnnng  an  dem  un- 
teren Winkel  des  Schulterblattes;  dieselbe 
war  oval  1,7  Cm.  lang  und  1 Cm.  breit;  den  unteren 
Schluss  derselben  bewerkstelligte  die  Epiphyse  an 
der  Spitze  des  Schulterblattes.  Das  obero  Ende  war 
2,G  Cm.  von  dem  äusseren  Rande  entfernt  nnd  das 
untere  Ende  1,6  Cm.  — Ans  der  Literatur  führt  er 
als  Parallelen  Fälle  von  Rosbnmöllhr,  Mf.ckkl  und 
Hyrtl  an. 

Derselbe  (29  und  30)  beschreibt  zwei  kolossale 
„Ganglien“,  von  welchen  das  eine,  wahrscheinlich  aus 
einer  Ausstülpung  der  Membrana  synovialis  desRadio- 
Carpal-Gclenkes  dorsal  entstanden  ist,  und  das  andere 
sich  noch  als  eine  volare  Ausstülpung  der  Membrana 
synovialis  des  Intercarpalgelenkes  erkennen  lässt. 
Bcido  erstrecken  sich  über  zwei  Zoll  an  dem  Unter- 
arme nach  anfwärts,  ersteres  dorsal,  letzteres  volar.  — 
Genauerer  Auszug  der  Beschreibung  kann  hier  nicht 
gegeben  werden,  da  der  Gegenstand  in  die  pathologi- 
sche Anatomie  oder  dio  Chirurgie  gehört. 

Derselbe  (31)  beschreibt  sehr  genau  als  Cal- 
caneus  sccnndariusein  Knöchelchen  von  12  Mm. 
Länge,  welches  die  Stelle  der  inneren  vorderen  Ecke 
der  oberen  Seite  des  Processus  anterior  calcanei  ein- 
nahm. Dasselbe  war  mit  dem  Calcancus  theils  durch 
Gelenk,  theils  durch  Synchondrose  verbunden ; — Ge- 
lenkverbindung zeigte  es  mit  dem  Caput  tali  und  mit 
dem  Os  cuboidcs;—  Iigamentös  verbunden  war  es  mit 
Os  naviculare.  — Als  Einleitnng  giebt  0.  eine  Ueber- 
sicht  über  dio  Gestaltvarietäten  des  Calcaneus,  des 
Astragalus,  des  Os  naviculare  und  des  Os  cuboides. 

Derselbe(32) beschreibt  zwoi  Varietäten  des  Os 
naviculare  tarsi.  Die  erste  besteht  darin,  dass 
cs  in  querer  Richtung  sehr  kurz,  dabei  aber  sehr  hoch 
ist,  so  dass  es  beinahe  quadratisch  erscheint;  — die 
Tuberositas  ist  dann  entschieden  gegen  nnton  gerich- 
tet. — Die  zweite  Varietät  besteht  darin,  dass  die 
Tuberositas  in  der  Richtung  gegen  hinten  als  ein  Pro- 
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cessns  von  2-8 Mm.  Länge  hervorsteht;  — ein  solcher 
Fortsatz  kann  sein  1)  ein  wirklicher  Fortsatz,  2)  eine 
Epiphyse  oder  3)  ein  articulirendes  Knöchelchen. 

Unter  400  Füssen,  welche  er  für  diesen  Zweck 
untersuchte,  fand  Wenzel  Gruber  (33)  1(K)  Mal  eine 
Gelenkverbindung  zwischen  der  Basis  des 
ersten  und  derjenigen  des  zweiten  Meta- 
tarsusknochcus.  Er  fand  entschiedene  Gelenke 
auch  bei  Neugeborenen  und  Embryonen.  — Die  Ge- 
lenkflächen konnten  einen  Durchmesser  bis  zu  1(5 Mm. 
haben.— DieGelenkhöhle  kann  abgeschlossen  sein  oder 
communiciren  mit  derjenigen  des  ersten  Tarso-Metatar- 
sal-Gelenkes,  oder  mit  dem  Gelenke  zwischen  Os  cu- 
neiforme  I und  Os  metatarsi  II.—  In  fünfen  von  jenen 
400  Füssen  fand  sich  an  derselben  Stelle  ein  Schleim- 
beutel. - Historische  Ucbersicht  über  das  bisher  über 
diesen  Gegenstand  Bekannte  bildet  die  Einleitung. 

Pye-Smith,  Hoyvse  und  Dayies-Collky  (34) 
setzen  die  Mittheilungen  über  Varietäte n,  welche 
auf  dem  Präparirsaale  gefunden  wurden,  fort,  welcho 
früher  (s.  Jahresbericht  über  1869)  von  dem  erstcren 
derselben  im  Verein  mit  Bankart  und  Philipps  ge- 
geben worden  sind.  - Gegenstand  der  Beobachtungen 
sind  138  Leichen,  welche  in  den  beiden  Wintern 
1868-69  und  1869-  70  für  anatomische Uebungen  ver- 
wendet wurden. 

Von  Varietäten  des  Knochengerüstes  fanden 
sie  einen  überzähligen  Lendonwirbol,  welcher 
zwischen  den  12  Brustwirbeln  und  den  5 Lendenwirbeln 
eingeschaltet  war  und  einen  articulirenden  Processus 
transversus  (costarius)  linkerseits  besass.  — Ferner  fan- 
den sie  eine  knöcherne  Ueberbrückung  der  Rinne  für 
die  Arteria  vertebralis  auf  dem  hinteren  Bogen  des  At- 
las; — der  Nervus  sub-occipitalis  Ing  unter  der  Arterie 
in  dem  auf  diese  Weise  gebildeten  Loche.  — Der 
dritto  Rippenknorpel  der  linken  Seite  spaltete  sich 
in  zwei  Thcile,  welche  sich  mit  den  Knorpeln  der  zwei- 
ten und  der  vierten  Rippe  vereinigt  an  das  Sternum  an- 
setzten.  — An  dem  Metacarpo-Phalangealgeleuk  eines 
Zeigefingers  fand  sich  ein  Sesambein. 

Wenzel  Gp.cber  (35),  welcher  bereits  früher 
(vgl.  Jahresbericht  für  1870,  Bd.  I.,  S.  8)  Fälle  von 
Polydaktylie  beschrieben,  beschreibt  einen  neuen 
Fall  nach  dem  Loben  und  giebt  zugleich  Ergänzungen 
zu  der  in  Früherem  von  ihm  gegebenen  Zusammen- 
stellung der  früher  bekannt  gewordenen  Fälle. 

In  dem  neuen  Falle,  welcher  zum  Theil  durch  Holz- 
schnitte erläutert  ist,  fanden  sich  an  der  rechten 
lland  6 Mittelhaudknochen  mit  6 Fingern  (einem  zwei- 
gliederigen Daumen  und  5 drcigliederigen  Fingern),  — 
an  der  linken  lland  6 Mittclhandkuoehen  mit  7 Fin- 
gern (einem  drcigliederigen  Daumen,  einem  rudimentären 
superuumerären  Daumen  und  fünf  dreigliederigen  Fin- 
gern), — an  jedem  der  Füsse  6 Mittelfussknochen  mit 
6 Zehen  (zwei  zweigliederigen  und  vier  drcigliederigen). 

V.  Jlyologle. 

36)  Gruber,  Wentel,  Mangel  der  mittleren  Portion  des  Mugculua 
dcltoideug.  Mit  Abbildung.  Vlrchowr’»  Archiv.  Bd.  LIV.  8. 
184— ISS.  — 37)  Perrin,  Bestrick,  On  the  bnmolngy  of  the 
eoraco-acromUl  ligament  of  the  human  subjecl  and  ita  associate 
muscle.  Arcbivcs  of  medicino.  1870.  Vol.  V.  Ko.  XVII.  8. 
it  — 5.8. — 38)  Gruber,  Wentel,  Ueber  einen  Muaculus  cubito- 
carpeue  bicepe  beim  Menschen.  Bulletin  de  l'Acad.  de  8t.  P4ters- 
bourg.  Meiangcs  btologiques.  Tome  VIII.  8.  142— 149.  Mit  1 


Holxschnltt.  — 39)  Derselbe,  Ein  Spanner  der  unteren  Radio- 
Cubitalcapsel,  Tensor  capsulae  radlo-cubitaih  ioferiorlt.  Mit  Ab- 
bildung. Vlfchow’l  Archiv.  Bd.  LIV.  8.  186.  — 40)  Der- 
selbe, Zergliederung  eines  rechten  Armes  mit  Dupllcitit  des 
Daumen,.  Bulletin  de  l'Acad.  de  8t.  Pitersbourg.  Mllanges  bio- 
logiques.  Tome  VIII.  8 181  — 192.  Mit  I Bolxtchnitt.  — 41) 
Derselbe,  Zergliederung  eines  linken  Armes  mit  Duplicität  de« 
Daumens.  Bulletin  de  l'Acad.  de  8t.  l’öterabourg.  Meiangcs  bio- 
logiques.  Tome  VIII.  8.  282  — 292.  Mit  1 Holzschnitt  — 42} 
Derselbe,  Ueber  zwei  ungewöhnliche  Spannrauskeln  an  der 
unteren  Extremität  des  Menschen.  Bulletin  de  l'Acad.  de  Teters- 
bourg.  Mllanges  biolngiques.  Tome  VII.  S.  686  — 690.  Mit 
Holzschnitt.  — 43)  Brühl,  Ein  Extensor  hallucls  longut  acces- 
aorius  seltener  Art.  Wiener  roedlcinUrhe  Wocbeuschrlft.  1871. 
No.  17.  S.  389-391.  MH  Holzschnitt.  — 44)  s.  No.  34. 

Wenzel  Gruber  (36)  beobachtete  einen  defecten 
Musculus  deltoides  auf  der  linken  Seite. 

Die  Clavicularportion  entsprang  von  der  Clavicula  in 
einer  Breite  von  1"  4"',  die  Spiual portion  in  gewöhn- 
licher Weise  von  der  Spina  scapulae ; — 6 Linien  nach 
vorn  und  6 Linien  nach  hinten  von  der  Articulatio 
acrotnio-clavicularis  fehlte  indessen  der  Ursprung  voll- 
ständig, so  dass  eine  lange  dreieckige  Lücke  zwischen 
deu  beiden  Portionen  des  Muskels  frei  blich,  welcho 
durch  eine  vom  Rande  des  Lig.  coraco-acromiale  aus- 
gehende Aponeurose  ausgefüllt  wurde.  Die  Spinalpor- 
tion heftete  sich  tiefer  an  dem  Humerus  au  als  die  Cla- 
vicularportion. — Der  M.  subclavius  derselben  Seite 
war  mit  einer  starken  Portion  an  dem  Processus  cora- 
coides  entstanden. 

Bf.swick  Perrin  (37)  macht  die  sehr  richtige  Be- 
merkung, dass  der  M.  semitendinosus  mit  einem 
Theile  seiner  Ursprungssehne  sehr  häufig  über  das 
Tuber  ischii  hinweggeht  und  einen  Theil  des  Lig.  tu- 
beroso-sacrum  bildet;  — ferner  Bemerkt  er  eben  so 
richtig,  dass  bisweilen  auch  der  kurze  Kopf  des  M.  bi- 
ceps  brach ii  in  ähnlicher  Weise  theilweise  den 
Processus  coracoides  überschreitet  und  als  Theil  des 
Lig.  coraco-acromiale  das  Acromion  scapulae  erreicht. 

— Er  scheidet  nun  den  M.  biceps  braebii  in  eine  Por- 
tio glenoidea,  Portio  acromialis  und  Portio  coracoidea; 

— ein  dritter  accessorisclier  von  dem  M.  brachialis 
abgozweigter  Kopf  scbliesse  sich,  wenn  vorhanden, 
der  letzteren  Portion  an.  Nach  diesem  parallelisirt  er 
dann  die  ßeugergruppen  an  Oberarm  und  Oberschen- 
kel folgondcrmassen ; 

Portio  glenoidea  des  M.  biceps  = M semimembranosus, 
Portio  acromialis  desselben  = M.  semitendinosus, 

Portio  coracoidea  desselben  = M.  biceps  femoris  (Ca- 
put longum), 

accessorisclier  Kopf  desselben  = Caput  breve  des  M 
biceps  femoris. 

Wenzel  Gruber  (38)  beschreibt  als  M.  cubito- 
carpeus  ein  Muskelbündel , welches  sich  von  dem 
Ursprünge  des  M.  pronator  quadratus  an  der  Ulna  ab- 
löste und  über  dio  volare  Fläche  dieses  Muskels  hin- 
abgehend seinen  Ansatz  fand  an  dem  Tuberculum 
ossis  navicularis  und  an  dem  Rande  des  tiefen  Schen- 
kels des  Ligamentum  carpi  volare  proprium , hinter 
dem  Eingänge  in  den  Kanal  für  die  Sehne  des  M. 
flexor  carpi  radialis.  — Als  M.  radio-cubito-car- 
peus  biceps  beschreibt  er  ein  ähnliches  Bündel,  zu 
welchem  indessen  noch  ein  zweiter  Kopf  kam , wel- 
cher sich  von  der  Anheftung  des  M.  pronator  quadra- 
tus an  dem  Radius  ablöste;  — beide  Köpfe  zu  einer 
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Schno  vereinigt,  fanden  ihre  Anheftung  an  der  vola- 
reu  Fläche  des  Os  capitatum.  — Beide  ungewöhnliche 
Muskelbündel  wurden  an  demselben  Individuum  be- 
obachtet, das  erste  linksseitig  und  das  zweite  rechts- 
seitig. 

Derselbe  (39)  fand  an  dem  linken  Arme  eines  Man- 
nes einen  unvollkommen  ausgebildetcn  M.  pronator 
<|uadratus,  dessen  oberflächlichere  Schicht  sich  so 
eigentümlich  angeordnet  zeigte,  dass  er  sie  als  M.  ten- 
sor capsulae  radio  - cubitalis  inferioris  be- 
schreibt. „Der  verkümmerte  M.  pronator  quadratus 
entspringt  in  einer  Höhe  von  1"  3‘"  von  der  vorderen 
'.medialen)  Kante  und  vorderen  Fläche  der  Ulna,  ver- 
läuft mit  seinen  oberen  Bündeln  quer,  mit  seinen  unte- 
ren Bündeln  schräg  aufwärts  zuro  Radius,  uud  iuserirt 
sich  au  diesen  über  der  Capsula  radio-cubitalis  inferior 
vorn  an  die  mediale  Fläche  seines  unteren  Endstückes 
in  einer  Höhe  von  9"'.“  — Der  M.  tensor  capsu- 
lae etc.  entspringt  „vor  der  Insortion  des  M.  pronator 
quadratus  von  der  vorderen  Kante  der  medialen  Fläche 
des  unteren  Endstückes  des  Radius  sehnig-fleischig“  und 
verläuft  als  ein  10—12*"  langes,  2"  dickes  Muskelbün- 
del schräg  über  den  M.  pronator  quadratus  hinab,  um 
sehnig  in  der  bezeiebneten  Gelenkkapsel  zu  enden. 

Wenzel  GROBKR(40und41)giebtgenaue Beschrei- 
bung der  Zergliederung  zweier  Arme  mit 
einem  rudimentären  supernumerären  Dau- 
men. — Die  wichtigsten  Verhältnisse  bieten  die 
Muskeln.  Die  Muskclanordnungcn , welche  auf  die 
Deformität  directen  Bezug  haben,  sind  folgende : 

Erster  Arm,  rechtsseitig. 

Der  M.  abductor  pollicis  longus  geht  mit  einem 
stärkeren  Tbeile  an  das  Os  multangulum  majus  und  mit 
einem  schwächeren  an  die  Basis  des  Metacarpusknocbens 
des  supernumerären  Daumens. 

Der  M.  extensor  pollicis  brevis  geht  an  die  Grund- 
phalanx und  die  Nagelphalanx  des  supernumerären 
DaumeDS. 

Der  M extensor  pollicis  longus  geht  an  die  Grund- 
phalanx und  die  Nagelphalanx  des  normalen  Daumens, 
— empfängt  aber  in  seiner  Sehne  noch  eine  Commissur 
von  der  Sehne  des  M.  extensor  pollicis  brevis. 

Der  M.  flexor  longus  pollicis  spaltet  sich  in  zwei 
Theile  für  beido  Daumen. 

Der  M.  abductor  brevis  pollicis  setzt  sich  in  zwei 
Tbtilon  an  die  Gnindphalanx  und  die  Nagelphalanx  des 
supernumerären  Daumens. 

Der  M.  opponens  pollicis  geht  an  den  Metacarpus- 
kuochen  des  supernumerären  Daumens. 

Der  M.  flexor  brevis  pollicis  und  der  M.  abductor 
pollicis  gehen  zu  dem  normalen  Daumen. 

Zwischen  den  beiden  Daumen  liegen  zwei  Muskel- 
hondel,  welche  vou  dem  Metacarpuskuochen  des  supor- 
numerären  Daumens  entspringen  und  an  die  beiden 
Sesamheine  des  normalen  Daumens  geben. 

Zweiter  Arm,  linksseitig. 

Der  M.  abductor  pollicis  brevis  ist  in  zwei  Portionen 
geteilt,  vou  welchon  die  eine  sich  an  die  Grundpha- 
!anx  des  supernumerären  Daumens  ansetzt  und  die 
andere  (oberflächliche)  an  diejenige  des  normalen 
Daamens 

Der  M.  flexor  pollicis  longus  giebt  an  dem  Meta- 
carpo-Phalangealgelenk  des  normalen  Daumens  einen 
Sehnenzipfel  an  beide  Phalangen  des  supernumerären 
Daumens. 

Wenzel  Grubbr  (42)  fand  bei  einem  robusten 
Manne  zwei  ungewöhnliche  Muskeln  an  der 
unteren  Extremität,  nämlich: 

1)  Einen  M.  tensor  fasciae  suralis,  ein  band- 
förmiges Muskel bündel  von  8"  Länge,  2s"1  Breite  und 


U'"  Dicke,  an  beiden  Enden  in  lauge,  dünne  Sehnen 
ausgehend.  Die  obere  Sehne  ist  mit  dem  vorderen 
Schnenblatte  des  langen  Kopfes  des  M.  biceps  femoris 
verbunden  und  die  untere  verliert  sich  in  die  Fascia 
cruris  _ unterhalb  der  Mm.  gastroenemii.  — Der  Verlauf 
des  Büudels  ist  oberflächlich  durch  die  Kniekehle. 

2)  Einen  M.  tensor  capsulae  genualis  poste- 
rior superior.  Dieser  entsprang  in  einer  4"  langen 
Linie  von  der  Linea  aspera  femoris  neben  dem  kurzen 
Kopfe  des  M.  biceps  femoris  über  dem  Planum  popli- 
teum,  und  ging  den  inneren  Gastrocuemiuskopf  über- 
schreitend zur  inneren  Seite  der  Kniegeleukkapsel  und 
setzte  sich  in  dieser  noch  in  Gestalt  oines  quer  nach 
aussen  verlaufenden  Bogens  fort. 

Brühl  (43)  fand  an  dem  linken  Beine  eines  G2 jäh- 
rigen Weibes  einen  zweiten  M.  exte  nsor  hallucis 
longus:  derselbe  entsprang  an  dem  Fibularrande  des 
Ligamentum  interosseum  in  einer  I5  Zoll  langen  Linie, 
etwas  unter  dem  in  gewöhnlicher  Anordnung  vorhande- 
nen M.  extensor  hallucis  longus.  Seine  Sehne  schloss 
sich  der  Sehne  des  M.  extensor  hallucis  brevis  bei.  Ein 
Theil  des  Bauches  ging  aber  vorher  sehou  an  den  Bauch 
des  typisebeu  31  extensor  longus  über  und  ein  Theil 
seiner  Sehne  an  die  erste  Phalanx  der  grossen  Zehe. 
Der  accessorische  Muskel  fand  daher  sein  Ende  1)  mit 
einem  Theile  seines  Bauches  in  dem  Baucho  des  typi- 
schen M.  extensor  hallucis  longus,  2)  mit  einem  Theil 
seiner  Sehne  an  den  inneren  Rand  der  ersten  Phalanx 
der  grossen  Zehe,  3)  mit  dem  anderen  Theile  seiner 
Sehne  an  der  Sehne  des  M.  extensor  hallucis  brevis 
Eine  ähnliche  Varietät  scheint  schon  31  ecke  1 beobachtet 
zu  haben.  — Ein  schöner  Holzschnitt  erläutort  diese 
Verhältnisse. 

Pye-Smith,  Howsb  und  Daviks-Colley  (44)  be- 
schreiben eine  Anzahl  von  Muskel -Varietäten. 
Es  ist  unmöglich,  die  von  ihnen  aufgefübrten  40 — 50 
Fälle  wiederzugeben , ohne  6 Seiten  Text  fast  wört- 
lich zu  übersetzen.  Ein  besonderes  Interesse  ist  auch 
nicht  dafür  da,  indem  sie  ganz  gewöhnliche  Vorkomm- 
nisse in  Menge  beschreiben  wie  z B.  einen  vom  M. 
brachialis  abgezweigten  dritten  Kopf  des  M.  biceps 
brach»,  — kurze  Fingerstrecker  auf  dem  Handrücken, 
--  Anheftung  des  M.  peronaeus  tertius  an  dem  Os 
metatarsi  IV.  und  V.  seq.  — Deshalb  seien  nur  die 
folgenden  Fälle,  welche  etwas  mehr  Interesse  bieten, 
hier  aufgenommen : 

1)  Ein  M.  sterno-thyreoideus  setzte  sich  nicht  au 
den  Schildknorpel  an,  sondern  an  das  Os  byoides;  — 
der  31.  hyo-thyreoideus  fehlte;  d.  h.  beide  3Iuskeln  bil- 
deten ein  coutinuirliches  Ganze  ohne  Anheftung  am 
Schildkuorpel. 

2)  Statt  eines  M.  subclavius  ging  ein  starkes  Mus- 
kelbündel  von  dem  Processus  coracoides  zum  uuteren 
Rande  der  Clavicula. 

3)  Ein  M.  extensor  earpi  radialis  longus  wurde  in 
der  Nähe  des  Handgelenkes  wieder  fleischig  und  ging 
dann  mit  einer  Aponeurose  in  den  31.  ab  ctor  pollicis 
über;  — ein  ähnlich  beschaffener  M-  extensor  earpi  ra- 
dialis longus  setzte  sich  an  den  3Ietacarpusknocben  des 
Daumens  an. 

4)  Ein  M.  psoas  minor  setzte  sich  unter  dom  Tro- 
chanter miuor  an. 

5)  Ein  31.  soleus  wurde  doppelt  gefunden,  d.  h.  in 
eine  tiefere  und  eine  oberflächlichere  Schicht  flächenhaft 
gespalten ; 

G)  Ein  dritter  Kopf  des  M.  gemellus  surae  kam  von 
der  dreieckigen  Fläche  des  Femur  über  der  Fossa  inter- 
condylica,  und  verband  sich  durch  eine  dünne  Sehne 
mit  den  beiden  normalen  Köpfen  in  dor  Rinne  zwischen 
diesen  beiden. 
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VI.  iVnrologie. 

45)  Sapolini,  Boxtrlto  neuroloRico  circa  il  nervo  vidinno  o ricor- 
rente  di  Meckel.  Annali  unirorxali  dl  Med.  Vol.  CCXVII.  8. 
59!  598.  Mit  1 Tafel.  — 46)  Zlobikowxki,  Nonrellea  recher- 

cbuv  eur  le  filet  denlo  - lingual  da  profeeaeur  fiappey.  Journal 
de  l'anau  et  de  la  pbyaiologle.  1870  — 71.  No.  6.  8.  602  — 610. 
Mit  Huliaehnitt.  — 47)  Gruber,  Wentel,  Ungrwöbnlirhe  Laie 
dea  N.  facialis  in  der  l'arolia  tu  den  Gefixten.  V'ircbow'j 
Archiv.  Bd.  LIV.  8.  190.  — 46)  Zuckerkandt,  Beobach- 
tungen über  die  Herrbeutelocrven  and  den  Auricularlt  »agi. 
Sitiunpabrricbte  der  Wiener  Akademie.  1870.  LXI1.  Abth  I. 
8.  151-157.  Mil  1 Tafel.  — 49)  Gruber,  Wenaol,  Ungcwöhn- 
llebe  Anordnung  der  Hautnerven  am  Handrücken.  Virchnw'a 
Archiv.  Bd.  LIV.  S.  190.  — 50)  Räuber,  lieber  den  sympa- 
tbiachen  Grematrang  dea  menachlicben  Kopfe«.  Mn  5 Tafeln. 
München.  1872.  — 51}  t.  No.  34. 

Sapolini  (45)  unterwirft  den  N.  Vidianus 
einer  Untersuchung  in  Bezug  auf  die  Bedeutung  seiner 
Elemente.  — Zur  Erleichterung  der  Untersuchung 
legt  er  die  betreffenden  Theilo  einige  Tage  in  ver- 
dünntes Acidum  phenicum,  und  dann  eine  Woche  lang 
in  eine  Sublimatlösung.  — Seine  Ergebnisse  sind 
folgende: 

1)  Der  N.  petrosus  superficialis  major  ist  ein  Ast 
des  N.  facialis,  welcher  nicht  aus  dem  Ganglion  geni- 
culum  bervorgeht,  sondern  demselben  nur  anliegt  und 
sich  als  getrenntes  Bündel  bis  zum  Austritte  des 
N.  facialis  aus  dem  Gehirn  verfolgen  lässt;  2)  der 
N.  petrosus  profundus  minor  von  dem  N.  tympanicus 
schliesst  sich  ihm  vollständig  bei  und  vereinigt  sich 
mit  ihm;  3)  Der  N.  petrosus  profundus  major  von 
dem  Plexus  caroticus  legt  sich  in  der  Fibrocartilago 
basilaris  an  den  N.  petrosus  superficialis  major  an  und 
geht  mit  ihm  in  den  Canalis  Vidianus;  — beide  blei- 
ben aber  vollständig  getrennt;  4)  In  dem  Canalis 
Vidianus  liegt  der  N.  petrosus  profundus  major  oben, 
der  N.  petrosus  superficialis  major  aber  unten; 
- um  die  obere  Lagerung  einzunehmen  kreuzt 
der  N.  petrosus  profundus  major  den  N.  petrosus 
superficialis  major,  indem  er  in  dem  (hintern)  Anfangs- 
theile  des  Canalis  Vidianus  dessen  äusseren  oder  inne- 
ren Umfang  überschreitet.  5)  Der  N.  petrosus  super- 
ficialis major  senkt  sich  in  das  Ganglion  spheno- 
palatinum  ein,  um  dann  mit  dem  N.  pterygo-palatinus 
in  den  weichen  Gaumen  zu  gehen  und  diesem 
Fasern  des  N.  facialis  (für  seine  Muskeln)  und  des 
N.  glosso-pharyngeus  (für  seine  Befähigung  zu  Ge- 
schmacksempfindung) zuzuführen,  f>)  der  N.  petrosus 
profundus  major  tritt  in  den  oberen  Theil  des  Ganglion 
spbeno-palatinum  ein,  und  geht,  aus  demselben  wieder 
hervortretend,  zur  Art.  ethmoidalis  und  in  die  Sinus 
sphenoidalcs. 

Zlobikowski  (46)  nimmt  Bezug  auf  einen  von 
Sappkv  zuerst  beschriebenen,  von  IJirschfkld  ge- 
Jäugneten  Ast  des  N-  mylo-hyoideus'  uud  beschreibt 
dessen  Endverlauf  nach  seinen  Untersuchungen.  Die- 
ser Ast,  den  er  R.  dento-lingualis  (nerf  dento- 
lingual  de  M.  Sappky)  nennt,  ist  einer  der  auf  dem 
M.  mylo-hyoideus  zu  findenden  Aeste  des  N.  mylo- 
hyoideus; er  endigt  aber  nicht  in  diesem  Muskel, 
sondern  dringt  durch  denselben  nach  oben  und  theilt 
sich  in  zwei  Endzweige,  von  welchen  der  eine  mit 


dem  N.  lingnalis  in  die  Zunge  geht  und  dem  M.  lin- 
gualis  snperior  angehört,  — der  andere  aber  als  mo- 
torische Wurzel  in  das  Ganglion  submaxillare  gelangt. 
— Auf  Grund  dieses  Vorhaltens  bestreitet  er  sowohl 
die  Meinung  von  Hirschfeld,  dass  der  N.  hypoglos- 
sus  durch  eine  Anastomose  mit  dem  N.  lingnalis  die 
motorische  Wurzel  des  genannten  Ganglion  liefere, 
als  auch  die  geläufige  Ansicht,  dass  der  Chorda  tym- 
pani  diese  Bedeutung  zukomme.  — Ohne  seine  Mei- 
nung weiter  zu  begründen,  erklärt  er  sodann  dio 
Chorda  tympani  für  eine  sensorische  Wurzel  des  N. 
facialis  aus  dem  R.  III.  N.  trigemini. 

Wknzkl  Gruber  (47)  sah  in  zwei  Fällen  den 
Nervus  facialis  in  der  Parotis  zwischen  der  Vena 
facialis  posterior  und  der  Arteria  temporalis  super- 
ficialis seinen  Verlauf  nehmen,  anstatt  auswärts  von 
der  genannten  Vene  die  Parotis  zu  durchbohren. 

Zuckkkkandt  (48)  findet  Aeste  des  N.  vagus 
von  ziemlicher  Stärke,  an  Zahl  und  Abgangsstelle 
verschieden,  welche  von  dem  Stamme  (meistens  links), 
von  dem  Plexus  oesophageus  und  dem  Plexus  pulmo- 
nalis  posterior  abgehen  und  sich  vorzugsweise  in  der 
hinteren  Ilorzbeutelwand  verbreiten.  — Drei  aus- 
gesuchte Präparate  hierüber  beschreibt  er  und  bildet 
zwei  derselben  ab.  — Er  giebt  folgende  Uebersicht 
der  Ilerzbeutelnervcn : 1)  der  Vagus  mit  den  stärk- 
sten Fäden  an  der  vorderen,  hauptsächlich  aber  an 
der  hinteren  Wand,  2)  der  Phrcnicus  an  der  vorderen 
und  an  den  seitlichen  Wänden , 3)  der  Sympathicus 
mit  Fäden  von  den  beiden  unteren  Halsknoten. 

In  dem  gleichen  Aufsatze  behandelt  er  den  R. 
auricularis  N.  vagi.  Er  findet,  dass  derselbe  bis- 
weilen die  vordere  äussere  Seile  der  Vena  jugularis 
faltenartig  nach  innen  hervortreibe.  - In  einem  Fallo 
sah  er  den  R.  auricularis  N.  vagi  mit  zwei  getrennten 
Aesten  durch  zwei  besondere  Cauälchen  in  den  Cana- 
lis Faloppiae  eindringen.  Das  eine  Aestchen  ging, 
nachdem  es  eine  aufsteigende  Anastomose  an  den  N. 
facialis  gegeben  hatte,  durch  den  Canaliculns  mastoi- 
deus  weiter  zum  Ohr;  das  zweite  Aestchen,  3 - 4mal 
stärker,  legte  sich  an  die  hintere  Fläche  des  N.  facia- 
lis an,  trat  mit  diesem  aus  demForamen  stylo-mastoi- 
deum  aus  und  ging  dann  mit  dem  Ramus  posterior  des 
N.  facialis,  mit  diesem  verschmolzen  weiter.  — Er 
schliesst  ans  diesem  und  einem  ähnlichen  Falle,  dass 
der  R.  auricularis  N.  vagi  dazu  bestimmt  sei,  Vagus- 
fasern in  dio  Bahn  des  N.  facialis  überzuführen. 

Wknzkl  Gruber  (49)  sah  an  der  linken  Hand 
eines  Mannes  den  Ramus  dorsalis  des  Nervus 
u Inari 9 an  die  Haut  des  vierten  und  fünften  Fingers 
gehen,  - und  den  Ramus  superficialis  des  N. 
radial is  an  die  Haut  aller  Finger  Aeste  abgeben 

Räuber (50) giebt  eine  sehr  sorgfältige,  auf  eigene 
Untersuchungen  gegründete  Analyse  der  an  dem  Kopfe 
gelegenen  Ganglien  und  gelangt  zu  dem  Schlüsse, 
dass  der  Grenzstrang  des  N.  sympathicus  sich 
bis  zum  Ganglion  sphenopalatinum  fortsetze  und  dass 
zu  ihm  zu  rechnen  seien:  das  Ganglion  cervicale  des 
N.  vagus,  das  Ganglion  petrostim  des  N.  glossopha- 
ryngeus,  der  N.  tympanicus  in  seinem  Uebergange  in 
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den  N.  petrosus  superficiaHs  minor,  das  Ganglion  oti- 
oum,  der  N.  petrosus  profundus  minor,  der  Nervulus 
sphenoidalis  internus  und  das  Ganglion  spheno  - pala- 
tinuin. 

ln  dem  unter  (34)  angeführten  Falle  von  Pyk- 
Smith  etc.  eines  überzähligen  Lendenwirbels  waren 
die  unter  diesem  hervortretenden  Rückenmarksnerven 
von  dem  Charakter  der  ersten  Lendennerven  d.  h.  sio 
gaben  dem  N.  ileohypogastricus  Entstehung.  Als 
überzähliges  Lendennervenpaar  zu  dem  Lumbo- 
Saeral- Geflecht  erschien  das  unter  dem  sechsten  Len- 
dennerven hervortretende. 

Pye-Smith,  Ho w so  und  Davies-Co!  ley  fanden 
ferner  (51)  an  demselben  Subjeeto  auf  beiden  Seiten  die 
iaage  Wurzel  dos  Ganglion  ciliare  ans  dem  N. 
i&rrvmalis  kommend.  Der  lt.  descvndens  N.  liypo- 
glossi  wurde  durch  Aestc  des  N.  vagus  ersetzt  gefun- 
den. — Der  R.  desceudons  N.  hypoglossi  gab  ei- 
nen Ast  an  den  M.  stemo-tnastoideus.  — Der  R.  re- 
currens N.  vagi  der  rechten  Seite  ging  über  der  Art. 
subclavia  ab  und  verlief  in  sein  Gebiet  ohne  die  Art. 
.mbclavia  zu  umgreifen.  (Früher  schon  einmal  von  Pye- 
Smith  beobachtet)  Der  N.  tboracicus  longus  batte 
eine  accessorische  Wurzel  von  dem  VI.  Cervicalnerven, 
«eiche  sich  erst  au  der  sechsten  Rippe  mit  ihm  ver- 
einigte, — der  besondere  Ast  zu  der  oberen  Portion  des 
S.  serratus  magnus  fehlte  in  diesem  Falle.  — Der  N. 
«Inaris  hatte  unter  dem  Ellcnhogengelenke  eine  Ana- 
sioinoie  zu  dem  N.  medianus  hinter  der  Art.  ulnaris 
durch. 

Ausser  diesen  führen  sio  noch  einige  unbedeuten- 
dere oder  gewöhnliche  Nervenvarietäton  an. 

TII.  Axiologie. 

Mein,  D«ieriptlun  of  an  anomalout  ori^in  of  ih»  right  aub- 
Ca'ta«  »rit-ry,  asiociated  wlih  anomalloa  of  origln  of  tho  bran- 
>'kti  of  botb  aubrlavlan  arleries.  Willi  remarka.  American  Jour- 
ul of  medical  Scienco.  1871.  Oktober.  S.  401-409.  Mit  llolt 
icktiit.  — 53)  G r u b • r , Wen  ta  I , Dupllcltät  der  Arceria  ulnarla, 
Bauer  Eall  (nebat  Berichtigungen).  Mit  Abbildung.  Koichert 
t»d  Du b o I a ’ Archiv.  8.  286—296.  - 54)  Panelbe.  Bildung 
der  Vena  cava  Inferior  dnreh  Zusammenfluss  von  drei  Stämmen. 
Virchoa't  Archiv.  Bd.  LIV.  8.  190.  — 55)  Darleihe,  Ano* 
»ilci  Verlauf  der  Vena  anonym«  siniatra  durch  die  Thymua. 
Eteoda«.  Bd.  LIV.  8.  187.  — 56)  Derselbe,  Verlauf  eines 
der  Marken  Kndäate  einer  am  Anfänge  und  .un  Ende  xabllg  ge- 
Ikriiiau  Vena  Jugularia  externa  (posterior)  durch  da»  Trigonum 
»ferne  • cleido  - ma.toldruro.  Kbendaa.  Bd.  1,1V.  6.  188.  — 57) 
Dereelbe,  Anomalie  der  Vena  Jugularia  anterior.  Ebendas. 
Bd.  LIV  8.  1*8.  — 38)  Derselbe,  Bildung  der  Vena  rava  In- 
Mer  durch  Zusammenfluss  von  drei  Stämmen  und  Bildung  von 
letrlu  zwischen  der  Vena  lliaca  externa  und  interna  der  linken 
»♦ite.  Ebenda«.  Bd.  LIV.  8.  190.  — 59)  Derselbe,  Ueber 
Varietäten  der  Ven»  femoralis  profunda.  Bulletin  de  l'Acad.  de 
8t-  l'dterabourg.  Melange«  biologlguea.  Tom.  VIII,  8.  1 10  — 1 28- 
Mit  1 Tafel.  — 60)  Derselbe,  Anomale  Mündnng  Her  Vena  aa- 
fkraa  parra  In  di«  Vena  crnralli.  Vlrehow's  Archiv,  Bd.  LIV. 
8 189.  _ 61)  «.  So.  34. 

I 

Mkaus  (62)  beschreibt  einen  Fall  von  links- 

F »tigern  Ursprung  der  rechtsseitigen  Ar- 
fit  subclavia: 

bi«  rechtsseitige  Art.  subclavia  entsprang  von  der 
hinteren  Seite  des  Aortenbogens  einen  Zoll  nach 
von  der  linksseitigen  Art  subclavia  und  ging  vor 
P®  tweiten  und  dritten  Brustwirbel  vorbei  hinter  dem 
«■sopfcagus  in  das  ihr  zukommende  Gebiet,  — an  der 
w-e  des  Truncus  anonymus  entstand  von  dem  Aorten- 
Pf«i  die  rechtsseitige  Art.  carotis,  — die  Ursprünge 

' Mratbtrlcht  der  gelammten  Medlcln.  1871.  Bd.  I. 


der  linksseitigen  Art.  carotis  und  Art.  subclavia  sind  so 
weit  nach  rechts  verschoben,  dass  der  Ursprung  der  linken 
A.  subclavia  die  Stelle  eiunimmt,  welche  der  linken  Art. 
carotis  zukommen  sollte.  — Der  Abgang  der  Aeste 
der  rechtsseitigen  Art.  subclavia  ist  dadurch  indessen  nicht 
wesentlich  modificirt,  denn  sie  gehen  in  gewohnter  Ordnung 
ab,  aber  allerdings  nicht  in  der  bestimmten  Entfernung 
von  dem  Anfänge  der  Art.  subclavia,  sondern  von 
demjenigen  Theile  der  Art.  subclavia,  welcher  in  der 
oberen  Brustölfnung  rechterseits  die  dem  gewohnten  Ab- 
gänge der  Aeste  entsprechende  Lage  hat ; — die  ganze 
Verschiedenheit  des  Ursprunges  der  Aeste  der  abnorm 
verlaufenden  Art.  subclavia  von  dem  Ursprünge  derselben 
an  der  richtig  verlaufenden  Art.  subclavia  findet  sich  nur 
darin,  dass  die  betreffenden  Aeste  an  einem  anderen 
Theile  der  Peripherie  hervortreten,  z.  B.  mehr  vorn  statt 
oben. 

Mit  Recht  regt  M.  bei  dieser  Gelegenheit  die  Frage 
an,  wie  sich  in  solchen  Fällen  der  R.  recurrens  des 
N.  vagus  verhalle,  giebt  aber  weder  aus  seinem  Falle 
noch  aus  der  Literatur  eine  genügende  Antwort.  — 
In  Bezug  auf  die  einem  linksseitigen  Ursprünge  der 
rechtsseitigen  Art.  subclavia  schuldgcgcbene  Dyspha- 
gia  lusoria  bemerkt  er,  dass  eine  solche  nur  cintretcn 
könne  in  den  selteneren  Fällen,  in  welchen  der  ab- 
norme Verlauf  der  Arterie  zwischen  Trachea  und 
Oesophagus  gefunden  wird. 

Wenzel  G ruber  (53)  beschreibt  sehr  genau  die 
Arterien  eines  Annes,  an  welchem  ein  Tbeil  der  Art. 
ulnaris  einen  oberflächlichen  Verlauf  hatte,  indem  er 
sich  als  ein  kleines  Stämincheu  von  der  Art.  bracbialis 
ablöste  und  in  oberflächlichem  Verlaufe  über  den  Unter- 
arm hinahlief,  um  sich  in  der  Nähe  des  Os  pisiforme 
wieder  mit  dem  in  gewöhnlicher  Weise  angeordneten, 
aber  schwächeren  Stamm  der  Art  ulnaris  zu  vereinigen. 

Pyk- Smith,  Howsr  und  Daviks-Collky  (61) 
fanden  folgendo  A rterien  varietäto  n : 

1)  Zweimal  fehlte  der  Truncus  anonymus,  so  dass 
die  rechtsseitige  Carotis  und  Subclavia  direct 
aus  dem  Arcus  aortao  entstanden.  — In  einem  dieser 
Fälle  kam  die  Art.  vertrcbralis  der  rechten  Seite  votfder 
Subclavia,  in  dem  anderen  von  der  Aorta. 

2)  Einmal  entsprang  die  linke  Carotis  aus  dem 
Truncus  anonymus. 

3)  Drei  Mal  entsprang  die  linke  Art.  vcrtebralis 
aus  dem  Aortenbogen,  und  in  einem  dieser  Fälle  gab 
sie  die  Art.  thyreoidea  inferior  ab. 

4)  Mehrmals  entstand  die  Art.  thyreoidea  Superior 
sehr  tief  von  der  Art.  carotis  externa  und  die  Art.  la- 
ryngca  superior  kam  dann  von  der  Art.  lingualis. 

5)  In  einem  Falle  kam  die  Art.  submcntalis  von 
der  Art.  lingualis,  ehe  diese  unter  dem  M.  hyo-glossus 
verschwand. 

Ui  Einmal  wurde  die  Art  maxillaris  externa 
durch  einen  grossen  Ramus  buccinatorius  der  Art.  maxil- 
laris interna  und  durch  eine  starke  Art.  infraorbitalis 
ersetzt. 

7)  Eine  linke  Art  lingualis  war  klein  und  endete 
in  der  Zungenwurzel;  die  Art.  dorsalis  linguae,  ranina 
und  sublingualis  wurden  dagegen  von  der  Art.  submenta- 
lis  geliefert 

8)  Eine  Art.  transversa  scapulae  erreichte  dio 
Scapula  nicht,  dagegen  gab  die  Art.  dorsalis  scapulae 
den  Ast  auf  die  hintere  Seite  der  Scapula. 

9)  Zwei  Mal  kam  die  Art.  transversa  scapulae 
von  der  Art.  axillaris 

10)  Vierzehn  Fälle  von  hoher  Theilung  der 
Armarterien,  unter  welchen  mehrere  mit  oberflächli- 
chem Verlaufe  der  Art.  ulnaris. 

11)  An  einem  rechten  Arme  kam  die  Art.  recur- 
rens ulnaris  von  der  Art.  interossea  dorsalis,  welche 
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ihrerseits  als  besonderer  Ast  neben  der  Art.  interossea 
volaris  von  der  Art.  radialis  kam. 

12)  An  dem  linken  Arme  desselben  Individuums  gab 
eine  aus  der  Art.  radialis  entstehende  /Art.  interossea 
communis  die  Art.  recurrens  ulnaris  ab. 

13)  Ein  Mal  wurde  eine  grosse  Art.  mediaua  beob- 
achtet, welche  als  Art.  radialis  iudicis  und  princeps  pol- 
licis  endete. 

14)  Verschiedene  Varietäten  der  Finger-Ar- 
terien gewöhnlicher  Art. 

15)  Einmal  war  der  R.  dorsalis  Art.  ulnaris 
durch  die  Art.  interossea  perforans  inferior  ersetzt. 

16)  Eine  Art.  circumfloxa  iliurn  interna  kam 
von  der  Art.  obturatoria. 

17)  Eine  Art.  ci reu  mflexa  femoris  externa  ging 
vor  dem  M.  rectus  nach  aussen. 

18)  Eine  Art.  circamflexa  femoris  interna 
kam  von  der  .Art,  epigastrica. 

Wenzel  G ruber  (54)  fand  an  der  I.eicbo  eines 
Mannes  einen  cigenthümlichen  Zusammenfluss  der  Vena 
cava  inferior.  Dieselbe  wurde  nämlich  zunächst  nur 
durch  die  Venae  iliacae  externae  beider  Seiten  gebildet, 
uud  in  den  Winkel  zwischen  diesen  beiden  mündete  ein 
unpaarer  Stamm , zu  welchem  sich  die  beiden  Venae 
iliacae  interuae  vereinigt  hatten. 


Nachtrag. 

Schmidt,  F.  T.,  Alben  ren»  ein  euper.  »In.  ro«d  oblltentlon  »f 

T«m  ra»a  super,  dext  Nordiskt  medic.  Arkir.  Bd.  111.  No.  25. 

Nachdem  Verf.  eine  kurze  Beschreibung  der  Ent- 
wickelungsverhältnisse vorausgeschickt  hat,  bespricht 
er  die  in  der  Literatur  beschriebenen  Anomalien  dieses 
Theiles  des  Venensystems,  und  meint  danach  behaup- 
ten zu  können,  dass  dio  folgende  Abnormität  früher 
nicht  beschrieben  worden  ist.  Den  am  meisten  ähn- 
lichen Fall,  ein  Präparat  im  Museum  zu  Leyden,  von 
Halbkrtsma  beschrieben,  hat  Verf.  nicht  selbst  ge- 
sehen; den  Referaten  aber  zufolge  muss  da  das  untere 
Ende  der  Vena  cava  super,  dextr  offen  gewesen  sein, 
weil  die  Vena  azygos  am  rechten  Atrium  inserirt 
war.  — Das  unten  beschriebene  Präparat  befindet 
sich  in  der  hiesigen  anatomischen  Sammlung,  and 
rührt  von  einem  jungen  Manne,  einem  Soldaten,  her, 
welcher  im  hiesigen  Garnisonsspitale,  nachdem  keine 
Störungen  von  Seite  des  Blutkreislaufes  bemerkt  wor- 
den waren,  gestorben  ist.  Das  Präparat  zeigt  Fol- 
gendes : 

An  der  vorderen  Seite  der  Zweige  des  Aortenbogens 
läuft  die  lange  Vena  anonym»  dextra  schräg  nach  links 
und  unten  , um  in  die  kurze,  mehr  senkrecht  hcrabstoi- 
gonde  Vena  anonyma  sin.  einzuiuünden.  In  die  obere 
Seite  der  erstgenannten  Vene  scheint  in  der  Nähe  der 
Einmündungsstello  eiu  grösserer  Zweig,  zweifelsohne  die 
Vena  thyreoidea  infor.  sich  eingesenkt  zu  haben ; in  die 
untere  Seite  hat  sich  ein  grösserer  und  ein  kleinerer 
Zweig,  resp  die  Vena  mammaria  interna  dextr.  und 
eine  kleine  Vene  vom  vorderen  Mediastinum  eingesenkt. 
[Verf.  giebt  zu,  dass  möglicherweise  der  grössere  Zweig 
eines  grösseren  oder  kleineren  Restes  der  Vona  azygos 
angchört  haben  könnte,  und  wenn  dem  so  wäre,  dann 
wäre  nur  der  ursprüngliche  Ductus  Cuvieri  vollständig 
obliterirt  gewesen,  und  der  kleinere  obere  Theil  der 
Vena  cava  super,  dextr.  offen  geblieben.]  Die  Vena 
cava  super,  steigt,  unter  Bildung  eines  nach  links  con- 
vexen Bogens,  vorne  vom  linken  Aste  der  Arteria  pul- 
monalis  herab,  geht  von  da  nach  unten  zur  Wand  des 


Atriums  vor  der  Einmündung  der  linken  Lungenvenen, 
hinter  der  Wurzel  des  Aurikels,  uud  biegt  sich  schliess- 
lich wie  eiu  enorm  ausgedehnter  Sinus  coronarius,  im 
hintereu  Theile  der  Kreisfurche,  nach  dem  rechten  Atrium 
hiu,  um  hier  unmittelbar  neben,  vor  und  ein  biseben  nach 
unten  von  der  Vena  cava  infer.  einzumünden,  ln  den 
oberen  Theil  der  Veno  mündet  von  hinten  ein  grösserer 
Zweig  eiu;  in  der  Kreisfurche  nimmt  sie  die  Vena  co- 
rouaria  magna,  danach  ein  paar  kleinere  Venen  von  der 
hinteren  Seite  des  linken  Ventrikels,  und  zuletzt  die 
Vena  cordis  media  auf.  Von  der  Stelle  an  , wo  sich 
die  Veno  an's  linke  Atrium  aulegt,  besitzt  sie  starke 
quergestreifte  Riugmuskelfasern,  welche  mit  den  Muskeln 
der  Wand  des  Atriums  in  Zusammenhang  stehen,  und 
das  letzte  schräg  nach  rechts  laufende  Ringbündcl  geht 
vom  Atrium  dicht  hinter  der  Fossa  ovalis  hervor.  Es 
findet  sich  dagegen  keine  Spur  von  den  Längsinuskeln, 
die  unter  normalen  Verhältnissen  den  Sinus  coronarius 
umgeben.  Von  Anfang  des  muskulösen  Theiles  nimmt 
die  Weite  der  Veno  bis  zur  Einmündung,  die  vom  hin- 
teren Theile  des  Atriums  nicht  scharf  abgegrenzt  ist, 
stark  zu.  — Das  rechte  Atrium  ist  sehr  niedrig  und  hat 
iin  Ganzen  eine  eigenthümlicho  Form,  wie  ein  gekrümm- 
ter Kegel  oder  eiu  Horn,  dessen  Basis  von  den  zwei 
znsanomenstebenden  Venen  gebildet  wird,  während  der 
etwas  abgcflachte,  übrigens  ziemlich  normale  Aurikel  die 
stumpfo  Spitze  bildet.  In  der  Muskulatur  erkeunt  mau 
leicht  dio  normalen  Züge:  Das  Stammbündcl  der  Pecti- 
nalmuskeln  bildet  eine  leicht  wahrnehmbare  Schleife, 
dio  vom  Ursprung  vom  Septum  an  ein  Bischen  weniger 
hervorspringend  und  vielleicht  im  Ganzen  ein  Biseben 
schwächer  als  normal  ist.  Sein  unteres  Endo  verbindet 
sich  unterhalb  der  Mündung  der  V.  cava  infer.  durch 
seine  gitterforinigcn  Bündel  mit  dem  letzten  Muskelringe 
der  V.  cava  super.,  und  ähnliche  feine  Bündel  umschlin- 
gen überhaupt  den  schmalen  Gürtel  der  Vorkammerwand, 
welcher  hinter  der  llauptschleife  gelegen  ist.  Die  Fossa 
ovalis  ist  ziemlich  klein,  übrigens  normal  und  geschlos- 
sen. Vorne  von  der  Mündung  der  V.  cava  inferior  fin- 
det sich  keine  Spur  einer  Klappe,  dagegen  meint  Verf. 
Spuren  einer  Valvula  Tbebesii  in  einer  sichelförmigen, 
1 Mm  hohen  theilweiso  muskulösen  Leiste,  die  vom  obe- 
ren Rande  der  Mündung  der  V.  cava  super,  hervorgeht, 
gefunden  zu  haben.  Die  V.  cava  super,  dextr.  muss 
ursprünglich  hinter  der  obengedachten  Muskelschleife  au 
einer  kleinen  kuppelförmigen  Hervorwölhung  an  der 
oberen  Wand  des  Atriums  inserirt  gewesen  sein.  An  der 
Innenfläche  findet  sich  hier  eine  kleine,  wie  von  der 
Spitze  einer  Nadel  hervorgebrachte  Grube  im  Endocar- 
dium  und  hier  findet  sich  eine  kleine  muskelfrcie  Stelle. 
Die  kleine  Grube  ist  möglicherweise  die  schwache  Spur 
der  obliterirten  Venenmündung.  — Das  Herz  ist  im 
Ganzen  breit  und  die  Spitze  abgerundet.  Das  linke  Atrium 
ist  etwas  höher  als  normal  und  sein  unterer  hinterer 
Theil  ist  wegen  der  Umarmung  von  Seite  des  Venen- 
stammes eingeengt.  Das  Aurikel  krümmt  sich  nach 
links  um  die  Vene  herum.  Die  nerzhöhlen  sind  ein 
wenig  dilatirt,  vielleicht  weil  doch  die  Blutbewegung  et- 
was behindert  gewesen  ist.  Das  rechto  Ostiurn  atrioven- 
triculare  ist  nach  hinten  ausgedehnt,  uud  der  hintere 
Klappen/.ipfel  ist  sehr  breit  und  dreigespalten  in  der 
Weise,  dass  der  rechte  seeuudäre  Zipfel  länger  als  der 
vordere  grosse  primäre  Zipfel  ist. 

Chr.  Fenger  (Kopenhagen). 


Wenzel  Gr  über  (55)  sah  bei  einem  männlichen 
Embryo  die  Thymus  mit  ihrer  Cervicalportion  bis  zur 
Glandula  thyreoidea  hinaufreicheu  und  den  Brusttheil 
ihres  rechten  Seitenlappens  in  zwei  secundäre  Lappen, 
in  einen  vorderen  und  einen  hinteren  getheilt.  Die 
Vena  anonyma  sinistra  batte  hinter  dem  linken 
Seitenlappen  und  zwischen  den  secundären  Lappen  des 
rechten  Seitenlappens  der  Thymus  ihren  Verlauf  genom- 
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men.  Er  erinnert  dabei  an  zwei  ähnliche,  von  ihm  frü- 
her beschriebene  Fälle  (s.  Jahresbericht  für  1867,  S.23, 
No.  70). 

Derselbe  (56)  beobachtete  eine  aus  dem  Zusam- 
menflüsse der  Vena  facialis  anterior  und  der  Vena 
facialis  posterior  entstandene  sehr  starke  Venajugu- 
laris  externa,  welche  in  ihrem  weiteren  Verhalten 
folgende  Eigentümlichkeiten  zeigte: 

Sie  theilte  sich  2 Linien  über  der  Clavicula  in  zwei 
Aeste;  — der  laterale  Ast  theilte  sich  1 Zoll  unter 
seinem  Abgänge  in  dem  Trigouum  omo-claviculare  in 
zwei  secundäre  Aeste,  wovon  der  innere  hinter  dem  M. 
eleidomastoideus  in  die  V.  subclavih,  der  äussere  in  die 
V.  transversa  scapulae  mündete;  — der  mediale  Ast 
drang  durch  das  Trigonum  sternocleidomastoideum  in 
die  Tiefe,  durchbohrte  die  vordere  Wand  des  Saccus 
coecus  retrostemocleidomastoideus,  kam  in  diesen  und 
mündete  mit  der  V.  superficialis  colli  anterior  in  einen 
Stamm,  welcher  einwärts  vom  inneren  seeuudären  Aste 
des  lateralen  Astes  der  V.  jugularis  externa  in  die  V. 
subclavia  sich  ergoss. 

W.  Gr.  vergleicht  diesen  Fall  mit  anderen,  welche 
er  früher  beschrieben.  Vgl.  Jahresbericht  für  1867, 
S.  2 ff.  nnd  Jahresbericht  für  1869,  S.  16. 

Derselbe  (57)  fand  auf  der  rechten  Seite  eines  Man- 
nes die  starke  V.  jugularis  anterior  1 Zoll  6 Li- 
nien über  dem  M.  sternocleidomastoideus  in  zwei 
Aeste  getbeilt.  Der  eine  (schwache)  Ast  batte  sich  mit 
der  V.  mediana  colli  zur  V.  superficialis  colli  anterior 
vereinigt;  — der  andere  (stärkere)  Ast  ging  bogenförmig 
k: krümmt  und  der  Clavicula  bis  9 Linien  genähert  vor 
dem  M.  sternocleidomastoideus  in  das  Trigouum  omo- 
claviculare,  wo  er  sich  am  hinteren  Rande  jenes  Mus- 
kels in  die  V.  jugularis  externa  posterior  1 Zoll  über 
der  Clavicula  öfTnete. 

Derselbe  (58)  sah  die  Vena  cava  inferior  ent- 
stehen aus  einer  Vena  iliaca  communis  dextra,  der  Vena 
iliaca  interna  sinistra  und  der  Vena  iliaca  externa  sini- 
.‘tra.  — Die  beiden  letztgenannten  Venen  waren  durch 
zwei  kurze  starke  Anastomosen  unter  einander  verbun- 
den, deren  eine  2 Zoll  7 Linien  und  deren  andere  1 Fuss 
von  dem  Anfänge  der  Vena  cava  inferior  entfernt  waren. 

Wenzel.  Gkuber  (59)  findet,  dass  nicht  selten 
(er  führt  7 Fälle  aus  vierwöchentlicher  Beobachtung 
an)  der  Strom  der  Vena  poplitea  sich  nicht  nur  in 
die  Vena  femoralis  (superficialis)  fortsetzt,  sondern 
aach  als  ausgebildeterer  Stamm  durch  dio  Venen  der 
Arteriae  perforantes  in  die  Vena  profunda.  Ist  dieser 
Stamm  grösser,  so  fasst  er  das  Verhältniss  auf  als  eine 
Theilung  der  Vena  poplitea  in  eine  Vena  femo- 
ralis profunda  nnd  eine  Vena  femoralis  super- 
ficialis, — ist  er  aber  kleiner,  so  ist  er  ihm  oine 
Vena  aberrans  von  der  Vena  poplitea  zur  Vena  femo- 
ralis profunda.  In  einem  dieser  Fälle,  in  welchem  ge- 
flechtartige Vereinigung  der  Vena  saphena  minor  mit 
der  Vena  poplitea  statt  findet,  findet  er  Veranlassung, 
die  Vena  femoralis  profunda  als  Fortsetzung  der  Vena 
saphena  minor  anzusehen.  — Er  findet  Gelegenheit, 
in  der  Einleitung  aus  der  Literatur  die  Fälle  ähnlicher 
Art,  welche  bisher  bekannt  gemacht  wurden,  zusam- 
menzusteHen  and  ebenso  dio  Fälle  von  früherem 
Durchtritt  der  Arteria  femoralis  nach  hinten  oder 
deren  Ersatz  durch  eine  Arteria  ischiadica. 

Wenzel  Gruber  (60)  sah  die  Vena  saphena 
parva  in  der  Strecke  von  3 Zoll  3 Limen  im  Caput 
breve  des  M.  biceps  femoris  ihren  Verlauf  nehmen. 
Nachdem  sie  aus  diesem  Muskel  berausgetreten  war, 


durchbohrte  sie  den  M.  adductor  magnus  femoris  und 
mündete  in  die  Vena  cruralis  vor  deren  Eintritt  in  den 
Canalis  femoro-popliteus. 

Pte-Smith,  Howsb  und  Dayiks-Collkt  (61)  be- 
obachteten einmal  den  Durchgang  der  linken  Vena 
rcnalis  hinter  der  Aorta. 

Dieselben  sahen  häufig  dio  Vena  saphena 
minor  schon  an  dem  unteren  Ende  des  fleischigen 
Theiles  der  Mm.  gastroenemii  unter  die  Fascie  ein- 
treten. 

VIII.  Splanchnologie. 

62)  8.  No.  34.  — 63)  Mente!,  Ein  Fall  von  isolirter  «eschlcchl- 
licber  Km!) reife.  Wiener  modiclo.  Wochenschrift.  No.  11.  6. 

236-  237. 

Pye-Smith,  Llowse  und  Dav ies-Coll ey  fanden 
(62)  eine  ausgedehnte  Verknöcherung  des  Liga- 
mentum stylo-hy  oideum;dermiltlereTheil  desselben 
war  auf  die  Länge  von  1$  Zoll  knöchern,  und  dieses 
Knochenstück  war  ligaincntos  verbunden  mit  dem  Pro- 
cessus styloides  und  dem  kurzen  Zungenbeinhorn. 

Dieselben  fanden  statt  beider  Nieren  ein  unpaares 
„gestaltloses  Organ“,  aus  welchem  ein  einziger  Ureter 
kam,  vor  dem  Promontorium 

Mf.nzkl  (63)  beschreibt  einen  Fall  von  isolir- 
ter  vorzeitiger  geschlechtlicher  Entwicke- 
lung, d.  b.  derjenigen  Form  der  Frühreife,  in  wel- 
cher nur  dieGeschlechtstheile  voreilig  entwickelt  sind. 

Der  Fall  betrifft  ein  Mädchen  von  4 Jahren,  welches 
blond  und  von  zarter  Gesichtsfarbe,  und  in  Grösse  oder 
sonstiger  Entwickelung  sieb  vollkommen  seinem  Alter 
gemäss  verhält.  Schon  eine  Woche  nach  der  Geburt 
fielen  der  Mutter  die  grossen  Brüste  auf  und  sie  suchte 
dafür  den  Rath  von  Acrzten , brauchte  Einreibung  von 
allerlei  Salben  etc.  Im  Winter  1869 — 70  schien  Stillstand 
im  Wachsthum  eingotreten  zu  sein.  Im  Sommer  1870 
nahmen  aber  die  Brüste  wieder  zu  und  gleichzeitig  be- 
merkte die  Mutter  einen  fleischrothen  blutigen  Ausfluss 
aus  den  Geschlechtstheilen.  Wie  lange  dieser  währte, 
war  nicht  zu  orfahren.  — Die  körperliche  Untersuchung 
licss  uur  folgende  Eigenthüinlichkeiten  erkennen:  Die 
Brüste  stark  gewölbt,  sitzen  breit  auf  und  zeigen  eine 
Grösse,  welche  einem  Alter  von  16 — 18  Jahren  ent- 
sprechen würde. 

Circumferenz  rechts  31  Cm.  links  30  Cm. 

verticale  Peripherie  rechts  15  Cm.  links  14  Cm. 

horizontale  Peripherie  - 12  - - 11  - 

Die  Warze  ist  rechts  napfförmig  eingezogen,  links 
prominireud,  auf  beiden  Seiten  wenig  pigmentirt.  — 
Am  Mons  pubis  und  an  den  Labia  majora  finden  sich 
in  geringer  Dichtigkeit  2—3  Cm.  lange  blonde  Haare. 
Clitoris  und  Labien  sind  kaum  vergrössert,  das  Hymen 
ist  deutlich  entwickelt.  Bei  der  Untersuchung  per  rec- 
tum fühlt  man  entsprechend  dem  Uterus  einen  nuss- 
grossen beweglichen  Körper  (den  Uterus).  — Das  Kind 
ist  vollständig  gesund.  — Ursachen  der  Anomalie  sind 
nicht  bekannt.  Erbliche  Anlage  ist  nicht  vorhanden  und 
frühzeitige  geschlechtliche  Aufregung  ist  auch  nicht  an- 
zunebmen. 


IX.  Sinnesorgane. 

64)  Hjrrtl.  Ein  prieorneales  Gcf&ssnetz  am  Menschenauge  Ult  1 
Tafel.  Wiener  Sitzungsberichte.  Bd.  LX.  Ablb.  1.  1869.  8. 

769-776. 

Hyrtl  (64)  findet,  dass  an  den  Augen  von  Em- 
bryonen, nnd  noch  kurz  nach  der  Geburt,  auf  der  vor- 

2* 
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deren  Fläche  der  Cornea  ein  freiliegendes  Gefässnetz 
unter  dem  Epithelium  zu  finden  ist,  welches  in  der 
späteren  Entwickelung  bis  auf  den  an  dem  Rande  der 
Cornea  gelegenen  Theil  verschwindet  Es  ist  eine 
Fortsetzung  der  Gcfässe  der  Conjunctiva,  liegt  auf 
dem  Räude  der  Cornea  in  Gestalt  eines  Netzes  und 


zeigt  auf  der  vorderen  Fläche  der  Cornea  selbst  radial 
gestellte  Gefässe  als  Grundlage.  - Ein  früheres  Prä- 
parat von  Römer,  welches  ein  Gefässnetz  der  Cor- 
nea zeigt  (er  reproducirt  die  Abbildung  desselben  aus 
Ammon’s  Zeitschrift  Bd.  V.)  erklärt  er  für  einen  inji- 
cirten  Pannus. 


Histologie 

bearbeitet  von 

Prof.  Dr.  WALDEYER  in  Strassburg*). 


I.  Handbücher,  Hülfsmittel. 

1)  Handbuch  der  Lrbre  von  den  (ievreben  de«  Mrnaehen  und  der 
Thltire,  berau.Keitebeti  „on  y.  Stricker.  5.  Llrfrrunz.  Leipzig. 
(Hrhliia*  de»  Werke»;  die  eintelnen  Capitel  finden  bei  den  be- 
treffenden A btbeilungcn  ilire  Besprechung.)  — 2)  Frey,  H.,  Da» 
Mikroskop  und  die  tnikro»kopi»rhe  Technik.  Ein  Handbuch  für 
Amte  und  Htudirende.  Mit  342  Hol/schn.  und  Prelaverxelch- 
nlaaen  mikrotkop.  Kinnen.  4.  And.  Leipzig.  — 3)  Kobin.  Cb., 
Tratte  du  raierntcope,  »on  mode  d’emploi,  aea  npplicationa  k 1‘ttude 
de»  injectiona,  k l'atiatomle  bnmafne  et  compar4e,  k la  pathoingio 
midieo  - chirurgicale  et  k l'hiatolre  naturelle  animale  et  vtgltale. 
Paria.  — 4)  Clarke,  L.  I,.,  Object»  for  the  microacope.  4 edle 
London.  — 3)  Jouaaet,  P,  Hiatulngie  gln^mle.  Ktude  critlquo 
aur  Virchow  et  la  pithnlogie  cellulalre.  Paria.  96  pp.  — 6) 
II  eitle,  Handbuch  der  »yateinatiachen  Anatomie  de»  Menschen. 
3.  Bd.  2.  Abtli.  1.  Lieferung  (Hirn  und  Rürkenmark.}  (lieber 
die  einschlägigen  Capitel  wird  Im  nächsten  Jahre  berichtet  wer- 
den.) — 7)  Stricker,  fl.,  and  Sandereon,  B.,  On  a new  me- 
thod  of  studying  the  capillary  circulation  In  marnmaU.  Quarterljr 
Journ.  of  tnlrroac.  Science.  Oclober  1870.  p.  362.  — 8trlc.  ker 
fl.,  Mikroskopische  Untersuchung  des  Saugethierkreialaufa.  Wiener 
med.  Jahrbb.  1971.  II.  p.  123.  — 8)  Soboroff,  S.,  Unter- 
suchungen über  den  Rau  normaler  und  cctatiachor  Venen.  Arch. 
für  pathologische  Anatomie.  54.  Bd.  p.  137.  (Empfiehlt  Gold- 
monoclilorid  für  die  Untersuchung  der  glatten  Muskelfasern,  wlo 
bereit»  früher  J Arnold.)  — 9)  Nettleship,  E.,  Note  on  a 
new  method  of  preserving  and  mounting  eye»  for  examinatlon 
by  the  naked  eye  or  by  low  powers  of  the  tnleroscope  (Empfiehlt, 
namentlich  für  die  Aufbewahrung  von  makroskopischen  Augeo- 
präparaten,  das  Einlegen  in  Leimglycerin:  gleiche  Volumlnf 
feinsten  Leims  und  Glycerins  mit  >incm  kleinen  Zusätze  von 
Kreosot  (I  : 500).  Belm  Einheiten  muss  nur  darauf  geachtet 
werden,  dass  die  erwärmto  liüssige  Masse  in  alle  Räume  des 
Bulbus  (Camera  anterior  und  unter  abgelüate  Ketinatheile  z.  B.) 
eindringt.)  — 10)  Robin*kl,  Zur  makroskopi. eben  Technik  der 
Augenlinse.  Arch.  f.  An.it.  und  Phyaiol  1870.  p.  724  (Empfiehlt 
Einlegen  der  frischen  Linse  In  Argent.-niirie.-Lösung  (I  : 800  bis 
1 : 1000)  15—20  Minuten  lang,  dann  Auswäsaern  in  schwach  mit 
flalzsiure  »»gesäuertem  destillirtem  Wasser.  Es  soll  nach  dieser 
Proeedur,  namentlich  Dach  dem  Trocknen,  die  lamellöse  concen- 
trische  Schichtung  der  Linse  Id  besonders  schöner  Weise  hervor- 
treten.) — 11)  Pflüger,  K.,  Nachweis  der  Nervenendigungen 


in  den  acinüsen  Drüsen  und  in  der  Leber.  Arch.  f.  Phyaiol. 
p.  50  — 12)  Hänocque,  A.,  Du  mode  de  distrihution  et  de  la 
terminalson  dea  nerfs  dana  lea  musclos  Haie».  Arch.  de  l'anat.  et 
de  la  Physiologie  1870.  (Vgl.  auch  den  vorjähr.  Bericht.)  — 13) 
Klein,  B.,  On  the  peripheral  distribulion  etc.  s.  No.  VL  — 

14)  Chrschtonovitach,  Alex.,  Beiträge  etc.  s.  No.  VI. 

15)  Landoia,  II.,  und  Thelen,  W.,  Der  Lichtdruck  In  aeiner 
Bedeutung  für  die  Mikrophotographie.  Arch.  für  mikroskopische 
Amt  Bd.  VII.  p 269.  (Verff.  haben  ein  Verfahren  erfunden 
zur  Vervielfältigung  von  Photographien  aller  Art  durch  den  Druck; 
dasselbe  wird  Indessen  nicht  näher  angegeben.  Die  belgefüglen 
Probedrucke  (Im  Baparatabdruck)  Auge  von  Musra,  mansch).  Blut 
und  ein  Knochrnsclillff  erscheinen  recht  brauchbar.)  — 16)  Va- 
lentin, G..  Beiträge  zur  Mikroskopie.  Arch  f mikrosk.  Anat. 
Bd.  VII.  p.  220  (Zahlreiche  Detail-Angaben  über  die  Benulruug 
der  neuen  Ocularapectroakope  von  John  Browning  und  Sig- 
mund Merz,  nebst  Bemerkungen  über  elnrelno  Verbesserungen, 
welche  Vcrf.  an  den  betreffenden  Apparaten  angi-bracbt  bat;  auch 
wird  rin  neues  Sphärometer  von  Hermann  und  Pfister  in 
Bern  genauer  beschrieben.)  — Vgl.  ferner  IV.  6.;  XII.  4 8. 

Stricker  and  Sandeuson  (7)  benutzen  chlorall- 
sirte Meerschweinchen,  deren  grosses  Netz  hinreichend 
dünn  and  fettlos  ist,  und  leicht  mittelst  eines  mit  Se- 
rum befeuchteten  Pinsels  ans  einer  1 — 2 Centimeter 
langen  Oeffnung  der  Bauchhöhle  hervorgebraebt  wer- 
den kann , um  den  Kreislauf  bei  Säugethieren  zu  un- 
tersuchen. Das  Omentum  ruht  dabei  in  einem  erwärm- 
ten Bade,  dessen  Temperatur  dnreh  eine  sinnreiche 
Vorrichtung  constant  erhalten  oder  beliebig  variirt 
werden  kann ; die  Linsen  werden  nach  Bedürfnis 
durch  dieselbe  Vorrichtung  ebenfalls  erwärmt.  Das 
Detail  muss  an  der  Hand  der  Abbildungen  in  den  Ori- 
ginalen nachgesehen  werden.  Die  zweite  Mittheilung 
in  den  Wiener  med.  Jahrbb.  bringt  noch  einige  Ver- 
einfachungen und  Verbesserungen.  Ref.  hat  sich  bei 
Stricker  persönlich  davon  überzeugt,  dass  der  ganze 
Apparat,  ungeachtet  seiner  anscheinenden  Compli- 
cation,  leicht  zu  handhaben  ist. 


•)  Referent  bedauert,  in  Folge  soiner  Uebersiedclung  nach  Strassburg  einzelne  der  Berichte  auf  das  nächste 
Jahr  verschieben  zu  müssen;  das  Literatur -Vorzeichniss  ist  möglichst  vollständig  gegeben. 
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Stricker  selbst  hat  mit  Hülfe  desselben  die 
CoHKHF.iM’sclien  Beobachtungen  über  den  Durchtritt 
rother  und  farbloser  Blutkörperchen  auch  für  Meer- 
schweinchen vcrificiren  können ; er  macht  auf  die  Be- 
deutung aufmerksam,  die  es  haben  müsse  bei  irgend 
welchen  physiologischen  Experimenten  den  Kreislauf 
stets  unter  mikroskopischer  Controle  zu  haben,  was 
mit  Hülfe  dieser  Vorrichtung  möglich  ist. 

Pflüger  (11)  weist  die  ihm  gemachten  Vorwürfe, 
als  habe  er  in  seinen  Mitthoilungen  über  die  Nerven- 
endigungen, Capillaren,  Schleimfädcn  und  zerflossenes 
Fett  mit  Nervenfasern  verwechselt,  zurück  und  hält 
seine  Behauptungen,  s.  den  Bericht  für  1869,  in  vol- 
lem Umfange  aufrecht.  Er  empfiehlt  als  Methoden 
der  Untersuchung  für  Speicheldrüsen,  Zerzupfen  fri- 
scher Schnitte  von  der  Submaxillaris  des  Ochsen  in 
Ueberosmiumsäure  von  1,003  spec.  Gewicht.  Die  Prä- 
parate werden,  unter  Schutz  vor  Druck  (durch  Wachs- 
tropfen)  eingedeckt,  in  einer  feuchten  Kammer  aufbe- 
wahrt und  nach  24  Stunden  untersucht.  Für  die  Le- 
ber ist  dasBesto  14  tägiger  Aufenthalt  feinster  Schnitte 
ganz  frischer  Leber  (Hund  oder  Schwein)  in  Bkale’- 
scher  Carminlösung  nnd  nachheriges  Auswaschen  und 
vorsichtiges  Zerzupfen  in  Ueberosmiumsäure  von 
1,003  spec.  Gewicht. 

Henocqub  (12)  benutzte  zur  Darstellung  der  fei- 
neren Nervenverzweigungen  mittelst  des  Goldchlo- 
rids ein  oigenthümliches  Verfahren,  welches  auch  von 
Klein  (13)  und  dessen  Schüler  Chrschtschonovitsch 
(14)  für  die  Nerven  der  Cornea  und  der  Vaginalschleim 
haut  warm  empfohlen  wird.  Man  lässt  die  frisch  in 
kleinen  Stückchen  herausgeschnittenen  Untersuchungs- 
objecte 30 — 45  Minuten  in  \ pCt.  Chlorgoldlösung  lie- 
gen, darauf  12  —24  Stunden  in  destillirtem  Wasser. 
Dann  werden  sie  in  ein  mit  fast  gesättigter  Lösung 
von  Acid.  tartaricum  gefülltes,  gut  verschlossenes 
Gläschen  gebracht,  und  nach  E.  Klkin  und  Ch.  das 
letztere  so  lange  in  50“  C.  warmes  Wasser  gestellt, 
bis  das  Wasser  selbst  vollkommen  abgckühlt  ist.  Es 
nehmen  dann  die  so  behandelten  Gewebsstückchen 
eine  bräunliche  oder  dunkelvioletto  Färbung  an,  und 
man  kann  an  dünnen  Schnitten  die  feinsten  Nerven- 
verzweigungen gut  erkennen.  Hknocquk  hatte  empfoh- 
len, das  Wasser  fast  bis  zum  Sicdepuncte  zn  erwär- 
men; doch  leiden  darunter  nach  Klein  und  Chr.  die 
Epithelien  za  sehr. 

(Vgl.  ausserdem  noch  No.  II.,  7.) 


Nachtrag. 

Clsion,  Eduard,  Histologfsk  Teknlk.  Upsala  likarcforoningens 
(örbaadlingar.  Bd.  6.  p.  209. 

Das  Mikroskop  von  Gundklach  in  Berlin  hat 
Verf.  mit  denen  von  Hartnack  und  Nachkt  verglei- 
chen können,  und  liefert  nun  darüber  eine  ausführ- 
liche Besprechung,  in  welcher  ersieh  schliesslich  dahin 
ausspricht,  dass,  was  die  Objectiveu  anbelangt,  das 
Mikroskop  Gpndelach’s  im  Allgemeinen  dem  des 
Nachkt  etwas  überlegen  ist  nnd  am  Nächsten  an  der 


Seite  des  HARTNACRschen  Mikroskopes  gestellt  wer- 
den kann.  Ocnlarvergrösserungen,  Stativ  n.  s.  w.  sind 
sehr  gut.  Das  Mikroskop  Gundklach’s  ist  indessen 
viel  wohlfeiler  als  das  des  Hartnack,  weshalb  es 
eine  grössere  Verbreitung  erwarten  kann.  Ein  zum 
gewöhnlichen  Behufe  des  Arztes  zureichendes  Mikro- 
skop mit  genügenden  Vergrösserungen  kostet  170  bis 
186  Thaler  Schwedisch,  indessen  die  entsprechenden 
Systemcombinationen  IIaktnack’s  kosten  240  bis  328 
Thaler  Schw.  — Ferner  bespricht  Verf.  verschiedene 
neuere,  theils  von  ihm  erprobte,  theils  modificirte  Ap- 
parate und  Verfahrungsweisen  in  der  histologischen 
Technik,  nämlich  mehrere  Apparate  für  Injection  un- 
ter constantein  Drucke,  Apparate  für  Untersuchungen 
mit  Gasen,  Gaskammer,  Einbettungsmethoden,  Mikro- 
tomen u.  s w.  — Da  indessen  diese  Beschreibungen 
für’s  Referiren  nicht  geeignet  sind,  wird  auf  den  Origi- 
nalaufsatz hingewiesen. 

6.  Retilus. 


II.  Elementare  Gewebsbestandtheile  in  Allgemeinen. 

1)  Uollett,  A.,  Ueber  Elementarthelle  umt  Gewebe  and  deren  Un- 
ter.cheldung.  Untersuchung-»  au«  dem  Institute  für  Physiologie 
und  Histologie  In  Graz  Lripxig.  1S7 1.  Hft.  2.  p.  111—143.  — 
2)  Eimer,  Tb,  Zar  Kennlai«*  rom  Baue  dea  Zellkerna.  Arcb. 
f.  mikroik.  An.ct.  Bd.  8.  p.  141.  — 3)  Lieg,  E.,  Kernfurchun- 
gen. Archiv  für  pathologische  Anatomie.  Bd.  34.  Taf.  3 — 

4)  Buch,  O.,  Ueber  Sklerencbymzellen.  Mikroskopische  Unter- 
suchungen. Brodau.  (Nicht  eiugeeeben,  lief.)  — 5)  Beate,  L. 
8.,  Bioplasm  and  its  degradation  wlth  obsorratloos  on  tbe  ori- 
gin of  contagioua  disease.  Quarierly  Journ.  of  mlcrose.  8c. 
XXXIX.  Joly  1870.  p.  209.  — Derselbe,  Protoplasm  or  llfe, 
matter  and  mlnd.  2.  edit.  London.  1870.  8.  133  pp.  (Unter- 

suchungen und  Kaisonncmcnts  über  Zellenleben,  über  den  Begriff 
dea  Lebens  und  der  geistigen  Tliktigkeit,  so  wie  über  den  Zu- 
sammenhang beider.  An  Stelle  des  Ausdrucks  Protoplasma  aetxt 
Boa  Io  die  Bezeichnung  ,,  B i o pl  a a ma“.  ln  Bezug  auf  histolo- 
gische Dinge  wiederholt  Verf.  Im  Wesentlichen  «eine  früheren 
Angaben,  s Htructur  der  einfachen  Gowobe,  übersetzt  von  V. 
Carus.  Leipzig.  1862.  Kür  die  übrigen  Auseinandersetzungen 
muss  auf  das  Original  verwiesen  werden.)  — 6)  Be  ne  den,  K. 
van.  Rechercliea  sur  l'evolutlon  des  Gregarine«.  Bnll.  de  l'Aea- 
demio  royale  de  Belglque.  2mo  Serie.  Tome  XXXI.  No.  5. 
1871.  (Vergl.  das  Referat  über  Enlwickelungsgeschlchte,  Allgem. 
Titel!.  No  13.)  — 7)  Kobinski,  Die  Kittsnbstanz  auf  Beactlon 
dea  Argentum  nitrlcuro.  Arch.  f.  Anat.  und  Physiologie,  p.  184. 
— 8)  Entwickelung  der  einfachen  Gewebe.  Cap.  XXX VIII.  des 
Stricker’scben  Handbuches.  (Für  den  nächsten  Bericht  ) — (Vgl. 
ausserdem  noch  I.  3.,  IX.  7.,  Gcncrationslebre  B.  1.  13.) 

Rollktt(I)  vertheidigt  zunächst  gegen  IIakckkl's 
Darstellung  (Generelle  Morphologie,  Berlin  1866  und 
Biologische  Studien  Hft.  1,  1870)  die  Möglichkeit  eines 
zusammengesetzten  Baues  dcrllAKCKRL’schenCytoden, 
d.  h.  kernloser  Protoplasmaklumpen,  welche  Uaeckkl 
bekanntlich  als  die  niedersten  organischen  Gebilde 
hingestellt  hat.  Haeckel  selbst  hatte  diese  niedersten 
Lebensformen  einfach  als  „individualisirtc Protoplasma- 
klümpchen“ als  „morphologisch  nicht  näher  definir- 
bare  homogene  Eiweisskörper“  bezeichnet,  während  er 
den  Kern  als  zum  Begriffe  der  Zelle  notbwendig  auf- 
fasst; eine  besondere  Organisation  des  Protoplasma’s, 
wie  sie  Brücke  (Ber.  d.  Wiener  Akademie  m.  natw. 
CI.  XLIV.  p.  387)  seinen  „Elementarorganismen“  zu- 
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schreibt,  statuirt  Harckf.l  nicht.  Rollktt  stellt  sich 
ganz  auf  Seite  der  BnCcRK’schcn  Auffassung,  wonach 
eine  principielle  Scheidung  zwischen  kernhaltigen 
Zellen  (Zellen  schlechtweg,  IIakckkl)  und  kernlosen 
Zellen  (Cytodcn,  Haeckkl)  nicht  tbunlich  ist.  Die 
Zelle  wird  nicht  erst  durch  ihren  Kern  zu  einem 
Organismus,  sondern  das  kernlose  „individualisirte“ 
Protoplasma  kann  alle  einem  Organismus  gewöhnlich 
zugeschriebenen  Leistungen  vollfübron  und,  wenn 
freilich  bis  jetzt  anch  nur  mehr  vermuthet,  ein 
complicirtes  Gebilde  sein. 

Weiterhin  hält  Rollktt  die  Unterscheidung  des 
Begriffes  „Gewebe“  als  eines  nothwendigen  Mittel- 
gliedes in  der  Classificirung  der  allgemeinen  organi- 
schen Formerscheinungen  fest.  IIakckkl  hat  diesen 
Begriff  bekanntlich  fallen  lassen  und  folgende  sechs 
Ordnungen  morphologischer  Individuen  aufgestellt: 

I.  Plastiden  (Cytoden  und  Zellen)  oder  Ele- 
mentarorganismen. 

II.  Organe,  a)  Zellenstöcke  od.Zellenfusionen. 

b)  Einfache  oder  homoplastische  Organe,  c)  Zusam- 
mengesetzte oder  heteroplastische  Organe,  d)  Organ- 
systemo.  e)  Organapparate. 

III.  Antimeren  (Gegenstücke  oder  homotype 
Theile):  „Strahlen“  der  Strablthierc,  Hälften  der 
eudiplcuren  (bilateral -symmetrischen)  Thiere  etc. 

IV.  Mo  tarne  ren  (Foigenstücko  oder  homody- 
name  Theile'):  „Stengelglieder“  der  Phanerogamen, 
„Segmente“,  Ringe  oder  Zoniten  der  Gliederthiero 
und  Wirbelthicre  etc. 

V.  Personen  (Prosopen),  Sprossen  od. Gemmao 
der  Pflanzen  und  Coelenteratcn  etc.,  Individuen  im 
engsten  Sinne  bei  höheren  Thieren. 

VI.  Kormen  (Stöcke  oder  Colonien),  Bäume, 
Sträucher  etc.  Zusammengesetzte  Pflanzon , Salpen- 
ketten,  Polypenstöcke  etc. 

Rollktt  vermisst  hier  mit  Recht  den  Begriff: 
„Gewebe“,  ein  Begriff,  der  für  den  Morphologen  so- 
wohl wio  für  den  Physiologen  und  Pathologen  unent- 
behrlich ist. 

Die  Eintheilung  der  Gewebe  anlangend , weist 
Rollktt  zunächst  die  Fehler  der  bisherigen  Classifi- 
cationen von  Hrnlb,  Frf.y,  Kölliker,  L.  Bkalk  nach 
und  setzt  folgende  an  ihre  Stelle: 

I.  Keimzellen  (weisso Blutkörperchen,  Lymph- 
körperchen,  Wanderzellen,  Markzellen,  lymphoido 
Zellen  [Eiterkörperchen];. 

II.  Rothe  Blutkörperchen.  Kreisscheiben- 
förmige, Elliptische. 

III.  Elementartheile  der  Gewebo  der 
Bindesubstanz. 

a)  des  Bindegewebes. 

a)  Der  Bindegewebs  l)  -Netze , 2)  -Balkon  und 
3) -Membranen.  (Zellen,  gewöhnliche  und  pig- 
mentirto,  welche  sich  zu  Netzen  vereinigen; 
Zellen,  die  balkcn-  oder  membran förmige 
Stützen  oder  Hüllen  zusammensetzen;  homo- 
gen gewordene  Balken  und  Membranen,  die 
aus  solchen  Zellen-Nctzen,  -Balken  oder -Mem- 
branen hervorgegangen  sind.) 


ß ) Des  fibrillären  Bindegewebes  (Fibrillen,  daraus 
gebildete  Bündel , Bindegewebskörperchen, 
elastische  Fasern  und  Platten). 
y)  Des  Hornhautgewebes  (Fibrillen,  daraus  gebil- 
dete Bündel,  Hornhantkörperchen). 
d)  Der  Endothclicn  (Endothelzellen). 

b)  des  Knorpelgewebcs  (Knorpelkörperchen,  Knorpel- 
zellen mit  ihren  Kapseln). 

c)  des  Knochengewebes  (Knochen  - Körperchen 
(Zellen),  Lamellen  der  Grundsubstanz,  Osteo- 
blasten). 

d)  des  Zahnbeingewebes  (Odontoblasten , die  Grund- 
substanz in  ihrer  Beziehung  zu  den  ersteren). 

IV.  Elcmentarthoilo  des  Fettgewebes. 
Fettzellen. 

V.  Elomentartheile  der  Muskelgewebe. 

a)  des  quergestreiften  (quergestreifte  Muskelfasern 
der  Stammmuskeln,  des  Herzmuskels). 

b)  des  glatten  (glatte  Muskelfasern). 

VI.  Elementartheile  des  Nervengewe- 
bes. Nervenfasern  (verschiedene  Formen  derselben), 
Ganglienzellen.  Besondere  Endignngsformen  der  Ner- 
ven (der  motorischen  und  sensiblen,  der  Secretions- 
und  Hemmungsnerven,  der  Seh-,  Hör-,  Riech-  und 
Schmecknerven). 

VII.  Elementarthoilo  der  Deckgewebe. 

a)  der  Oberhaut  (Epidermiszellcn). 

b)  der  Haare  (Oberhäutchon,  Rinden-,  Mark-,  Wur- 
zelscheidonzellen). 

c)  der  Nägel  (Nagelzellen). 

d)  der  Krystalllinse  (Linsenfasern,  Linsenzellen). 

e)  des  Zahnschmelzes  (Schmelzprismen , Schmelz- 
oberhäutchen). 

f)  der  Epithelien:  a)  Platten-,  j3)  der  Cylinder-  nnd 
Kegel-,  y)  der  Flimmerepithelicn , <J)  der  epithe- 
lialen Theilo  von  Nervenendapparaten  — freige- 
wordene geformte  Producto  von  Epithelien. 

g)  der  Enchymo  (Enchymzellen),  u)  der  Speichel-, 
ß)  der  Magensaftdrüsen  etc.  — frei  gewordene 
geformte  Producte  derselben. 

Ein  einfaches  Gewebe  setzt  sich  nach  Rol- 
lktt's  Definition  zusammen  aus  Elementartheilen, 
welche  einer  der  vorstehend  aufgeführten  Abtheilun- 
gen (a,  b,  etc.)  oder  Unterabtheilungen  ( a , ,*?,  etc.) 
der  einzelnen  Gruppen  angehören.  — Nicht  alle  Ele- 
mentartheile setzen  sich  auch  zu  Geweben  zusammen. 
Ein  einfaches  Gewebe  kann  aber  entweder  aus  mi- 
kroskopisch übereinstimmenden  oder  verschiedenen 
Elementartheilen  bestehen,  und  unterscheidet  Rollktt 
darnach  homomero  (Endtboil,  reticuläres  Binde- 
gewebe) oder  heteromere  einfache  Gewebe.  Hete- 
romor  kann  ein  Gewebo  in  verschiedener  Weise 
werden,  z.  B.  durch  Schichtung  (Haare),  durch 
Zwischenlagerung  (fibrilläres  Bindegewebe),  durch 
Combination  in  der  Continuität  (Nervengewebe).  — 
An  allen  thierischen  Zellcnkernen,  auch  am  Keim- 
bläschen der  Eizelle,  fand  Eimer  (2)  einen  complicir- 
teren  Bau,  als  nach  den  bisherigen  Darstellungen  an- 
genommen werden  konnte.  Das  Kernkörperchen  ist 
nämlich  von  zwei  in  einander  geschachtelten  Schalen 
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umschlossen , deren  Süssere,  gewöhnlich  von  einer 
Membran  umgebene,  aus  feinkörniger  Masse  zusam- 
mengesetzt ist,  während  die  innere  entweder  ebenso 
beschaffen,  oder  aber  hell  und  körnchenlos  ist  und 
dann  wohl  aus  einer  structurloscn  Substanz  besteht. 
Zwischen  beiden  Schichten  liegt,  wiederum  schalon- 
artig  angeordnet,  eine  Lago  feiner  Körnchen  (Körn- 
chenkreis, Eimer).  Diese  Körnchen  färben  sich  in 
Goldchlorid  ebenso  wie  die  feinsten  Nervenfibrillen, 
doch  will  Verf.  aus  diesem  Vorhalten  zur  Zeit  keine 
weiteren  Schlüsse  ziehen. 

Lano  (3)  beschreibt  aus  einer  krebsig  infiltrirten 
Lympbdrüse  grosse  Zellen,  deren  Kerne  mehrere  tief 
einschneidende  Linien  und  Furchen  zeigten,  so  dass 
ein  Bild  ähnlich  wie  bei  Zellen,  dio  in  der  Furchung 
begriffen  sind,  resultirte.  Jeder  Furchnngsabschnitt  war 
leicht  geballt  und  in  der  Regel  durch  ein  oder  2 Kcrn- 
körperchen  ausgezeichnet.  Lang  verwerthet  diese 
Bilder  sls  unzweifelhafte  Beweise  für  die  Betheiligung 
der  Kerne  bei  der  Zelltheilung,  ohne  indessen  von 
diesem  einen  Factum  weitergehende  Schlüsse  ziehen 
za  wollen. 

In  Bezug  auf  die  Annahme  einer  besonderen 
•Kittsubstanz“  zwischen  den  Epithelzellen,  Bindege- 
websfibrillen,  glatten  Muskelfasern  etc.  (v.  Reckling- 
hausen, Kühne,  Rollkttu.  A.)  wiederholt  Robinski 
(7)  seine  schon  früher,  8.  den  Ber.  f.  1869  I,  p.  24, 
ausgesprochenen  Bedenken;  wenigstens  können  die 
nach  der  Silberimprägnation  auftretenden  Zeichnungen 
nichts  für  das  Vorhandensein  einer  solchen  Kittsub- 
stanz beweisen,  da  durch  das  Silbernitrat  die  Zellmem- 
branen, Grundsubstanzen  etc.  selbst  gefärbt  werden. 
— Auch  die  von  v.  Recklinghausen  erhaltenen 
Lympbgefäss-  und  Saftcanälchcn-Silberbilder  müssen 
zumeist  anders  gedeutet  werden,  da  es  möglich  ist, 
auf  reinem  Glase,  auf  dem  man  mitSilbcrlösung  durch- 
tränktes  Fliesspapier  ansgebreitet  hat,  ganz  dieselben 
Bilder  herzustellen.  Nur  für  die  Cornea  giebt  Ver- 
fasser zu,  dass  dio  hellen  Räume  im  Silberbilde  Lücken- 
systemen entsprechen,  vermeidet  aber,  so  viel  wenig- 
stens Ref.  ersehen  konnte,  jegliche  bestimmte  Deutung 
derselben. 

111.  Epithelien. 

li  R » n t I * r , L.,  Epitheliom.  Noutedu  Dictlonnalre  de  medecino 
et  de  Chirurgie  pratiqoee.  Pirl*.  1870.  p.  878.  (Dem  Ref. 
oor  dorrh  da*  Referat  too  F.  Boll,  Centralblatt.  lt>7l. 
No.  18..  bekannt  geworden ) — 3)  Helberg,  H.,  Ueber  die  Neu- 
bllduog  des  Hornhautepithel».  Stricker,  Studien  aus  dem  In- 
stitote  für  experimentelle  Pathologie  In  Wien.  1870-  II.  p 1. 
i'Srparitabdrnok.)  — 3)  Lott,  G.,  Ueber  den  feineren  Bau  und 
die  phyaiologleche  Regeneration  der  Epithellen,  Insbesondere  des 
Corneaepltbels.  Centralbl.  f.  d.  med.  Wissenscb.  No.  37.  — 4) 
Sltsoiero,  G.,  Sulla  struttora  degll  tpileli  pirlraeotosi  stratl- 
irati  Rendicooti  rtel  Reale  letllnto  Lombardo.  Ser.  II.  Vol.  III. 
Fuc.  XVI.  a.  a.  Studi  fattl  nel  Laboratorlo  patologico  d-lla 
UBirerUti  di  Paria  1870.  I.Taf.—  (Vgl.  auch  VIII.  No.  1.  IX.  7.) 

Ansser  zahlreichen,  zam  Theil  sehr  beachtens- 
*erthen  Angaben  über  dio  pathologischen  Verände- 
rungen der  Epithelien  enthält  der  Artikel  Ranvibr's 
(1)  eine  zosam  menstell  ende  Beschreibung  der  verschie- 


denen Epithelformen.  Eino  Trennung  von  Endothel 
and  Epithel  erscheint  R.  zur  Zeit  noch  nicht  durch- 
führbar. Das  Epithel  der  Lungenalvcolen  zeigt  endo- 
thelähnliche Formen.  Stomata  zwischen  den  Endothel- 
zellen lassen  sich  mikroskopisch  nicht  demonstriren, 
müssen  jedoch  als  physiologisches  Postulat  angenom- 
men werden.  — Die  Kerne  der  einzelnen  Zellenlagen 
des  geschichteten  Pflasterepithels  sind  in  den  tiefen 
Lagen  hell,  oval,  doppelt  contourirt  mit  Kernkörper- 
eben, nach  oben  hin  nehmen  sie  allmälig  an  Grösse 
.ab,  und  verlieren  ihre  Kernkörperchen.  — Die  von 
Hridrnhain  und  Eimer  beschriebenen  präformirten 
Kanäle  zur  Fettresorption  in  den  Darmzellen  läugnet 
R. ; das  Fett  liegt  einfach  in  den  Zwischenräumen 
der  Bindegcwebsbündel,  welche  ihrerseits  wieder  mit 
dem  von  platten  Zellen  ausgekleideten  Chylusgefässe 
in  Verbindung  stehen. 

Ref.  sieht  sich  veranlasst,  an  dieser  Stelle  auf  die 
bisher  im  Jahresberichte  nur  angedentete  (1870,  I. 
p.  268  Nachtrag)  Arbeit  Hkibkrg’s  (2)  über  dio  Re- 
generation der  Epithelien,  namentlich  des  Hornhaut- 
epithels, etwas  ausführlicher  zurückzukommen.  Hki- 
bkrg  brachte  Fröschen,  Hühnern,  Ratten  kleine  Sub- 
stanzdefecte  der  vorderen  Comealpartie  mittelst  der 
Staarnadel  bei,  und  untersuchte  dann  zu  verschiedenen 
Tagen  die  Hornhäute  frisch  in  Kammerwasser  oder 
mit  der  SrRiCKRn’schen  Drainage  in  Blutserum,  end- 
lich auch,  zur  Fixirung  der  Bilder,  in  Chlorgoldlösun- 
gen.  Die  hauptsächlichsten  Resultate  seiner  Unter- 
suchungen sind  folgende: 

1)  Eine  Betheiligung  der  Wanderzellen  an  der 
Regeneration  des  Epithels  findet  nicht  statt.  (Ebenso 
wie  J.  Arnold).  . 

2)  Ein  amorphes  Blastem  als  Grundlage  der  Epi- 
thelregeneration lässt  sich  nicht  naebweisen  (gegen 
J.  Arnold). 

3)  Niemals  finden  sich  Epithelinseln  in  der  Sub- 
stanzlücke (gegen  J.  Arnold). 

4)  Dio  Neubildung  der  Epithelien  erfolgt  immer 
vom  Rande  des  Defectes,  und  zwar  von  den  vorhan- 
denen Epithelzellen  aus,  welche  bnckelförmige  Fort- 
sätze treiben,  dio  bewegungsfähig  sind  und  sich  ab- 
schnüren können.  Auch  mehrkernige  Epithelzellen 
wurden  am  Defectrande  gefunden,  jedoch  will  Hki- 
bkrg  die  Frage,  ob  nicht  eino  freie  Kernbildung  hoi 
der  Epithelregeneration  stattfindo,  nicht  entscheiden. 

Entgegen  den  Behauptungen  Clkland’s,  (Journ. 
ofAnat.  and  Phys.  by  Humphry  and  Turner,  1868 
II.  363)  Krause  s (Reichert  und  du  Bois’  Arch. 
1870.  p.  235)  und  F.  A.  Hoffmann’s,  (Virchow’s 
Arch.  1870  51.  Bd.  p.  388)  findet  Lott  (3)  in  den 
von  Rollrtt  (s.  No.  XII.  4)  beschriebenen  „Fuss- 
zellen“,  der  tiefsten  Lago  des  Cornealepithels,  die 
Regeneratoren  des  letzteren,  indem  sich  von  der  Fuss- 
platte  der  Fusszellen  durch  allmäliges  Wachsthum 
kernhaltigo  Protoplasmastücke  ablösen  und  weiter 
nach  oben  geschoben  werden.  Dio  abgolösten  Pro- 
toplasmastücke, gefingerte  Zellen  Clkland’s,  zeich- 
nen sich  durch  eino  mehrfache  Faccttirung  und  vor- 
springende Rippen  aus.  Verf.  bezeichnet  sie  mit 
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dem  Namen  „Flügelzellen“  ihrer  Aehnlichkeit  mit 
gewissen  Flügelfrüchten  halber.  Nach  Ablösung  der 
Flügelzellen  bleiben  auf  den  Fussplatten  kleine  kern- 
lose Protoplasmaklumpen  zurück  (Rudimentzellen, 
Lorr)  , welcho  dann  wieder  zu  Flügelzellen  aus- 
wachsen.  Uebcr  die  Entstehung  der  Kerne  finden 
sich  in  der  vorläufigen  Mittheilung  keine  Angaben. 

Analoge  Verhältnisse  des  Wachsthums  und  der 
Regeneration  fand  Verf.  bei  allen  übrigen  Epithelien. 

Bizzozkko's  (4)  Behauptung  von  der  Verbindung 
der  Stacheln  zweier  benachbarten  Stachelzellen  un- 
tereinander zur  Herstellung  einer  Art  intercellularen 
Capillarnetzes  kann  Verf.  nicht  beipflichten. 

IV.  Bindesubstanzgewebe. 

a)  Bindegewebe,  elastisches  Gewebe, 
Endothelieu. 

* 

1)  Roll,  F.,  ünt«riuehungen  über  den  Bau  und  die  Entwickelung 
der  Gewebe.  Arcli.  f.  tnikr.  Anatomie.  Bd.  7.  p.  276.  und  Bd.  8. 
p.  28.  — 2)  lliitoioro,  G.,  Sulla  »trnttura  del  tetauto  tendineo. 
II  llorg.  1870  — 3)  I.  a n a i I lo  t ti  • R u n n * an  1 1 , N\,  Sulla 

struttura  dei  tendini.  Bolletino  dell  Associazlune  del  Xaturallatl 
e Medici  per  la  mutna  iatruziono.  Napoli.  1871.  — 4)  Derselbe, 
Brcvi  OMerrazioni  sulla  Note  del  l’rof.  G.  B i z zoz  e r o.  (Polemik.) 
— 6)  Han  vier,  Des  Icsions  du  tissu  conjonctif  lache  (ti«»u 
cellulaire)  dans  l'oedeine.  Comp».  reud.  10.  .lullte».  — 6)  Albert, 
E.,  Zur  llisiinlogle  der  SynoTlelhäute.  Wiener  akadem.  SIizudks- 

ber.  Bd.  I.XIV.  Abtb.  II.  Math.  natw.  Klasse.  1 Taf.  7) 

He  n aut,  .1.,  Note  nur  le  tissu  mu<)uenx  du  enrdon  otnbillcal. 
Gazette  m<:l.  de  Paris  1370.  Nr  11.  p.  100.  — 8)  Plemming, 
Walther,  lieber  Bindetubstanzen  und  Gefksswandung  bei  den 
Mollusken.  Habilitationsschrift.  Rostock.  1871.  8.  38  SS.  1 Taf. 

Die  ausführlichen  Untersuchungen  Boll’s  ('.)  be- 
schäftigen sich  zunächst  mit  dem  Baue  und  der  Ent- 
wickelung des  fibrillären  Bindegewebes  und  zerfallen 
in  folgende  Abschnitte: 

1)  Bau  der  Sehne,  2)  Der  Knorpel  in  der 
Achillessehne  des  Frosches,  3)  Die  Bündel  fibrillären 
Bindegewebes  und  ihre  Scheiden,  4)  Die  Entwicke- 
lung des  fibrillären  Bindegewebes.  Der  Mittheilung 
der  eigenen  Resultate  ist  eine  Zusammenstellung  der 
bisherigen  Angaben  auf  diesem  Gebiete  voraufge- 
schickt. 

Zur  Untersuchung  der  Sehne  verwendet  Verf. 
namentlich  das  Centrum  tendineum  von  Embryonen  und 
die  schon  von  Ranvikk  benutzten  feinen  Sehnenfäden 
vom  Schwänze  junger  Nager.  Die  wichtigsten  Ergeb- 
nisse dieser  Beobachtungsreihe  bestehen  in  dem  Nach- 
weise der  vom  Verf.  sog.  „elastischen  Streifen“ 
an  den  Bindegcwebszcllen  und  in  der  Berichtigung 
der  RANViKii’schen  Auffassung  von  der  Lagerung  der 
Bindegewcbszellen  zu  den  fibrillären  Bindegewebs- 
bündeln. 

ln  Bezug  auf  die  Form  der  Bindegewcbszellen 
stimmt  Bold  ziemlich  mit  Ranvikh,  s.  d.  Ber.  f.  1869, 
überein;  jedoch  verwirft  er  die  Uniformität,  welcho 
Ranvieh  überall  den  Bindegewebszellen  der  verschie- 
densten Formen  der  Bindesubstanz  zngesprochcn  hatte. 
Nach  Ranvikk  sollten  „allenthalben  den  ßindegewebs- 
bündeln  Zellen  von  einer  bestimmten  Form,  die  den 
Endothelien  der  wirklichen  serösen  Höhlen  möglichst 


ähnlich  wären,  abgeplattete  polygonalo  pro- 
toplasmatische Zellen,  anliegen“  (p.  325  bei 
Bold).  Aus  Boll’s  Befunden  geht  aber  hervor,  ,,dass 
eine  derartige  Regelmässigkeit  in  der  äusseren  Form 
der  dio  Bindegewebsbündel  bekleidenden  Zellen  nicht 
existirt,  sondern  dass  fast  jede  Form,  jeder  Alterszu- 
stand des  Bindegewebes  seine  besonderen  Zellenfor- 
men  besitzen“.  Rundliche  protoplasmatische  Zellen 
finden  sich  in  den  Bindegewebszügen  der  Lymphräumo 
des  Bodens,  aber  auch  mitunter  an  der  Oberfläche 
anderer  Bindegewebsbündel.  Am  häufigsten  sind  aller- 
dings jene  zuerst  von  Ranvikh  genauer  beschriebenen 
abgeplatteten  Formen  ähnlich  den  Endothelzellcn, 
doch  sind  dieselben,  wie  Boll  nachweist,  keineswegs 
immer  protoplasmatisch.  „Körniges  Protoplasma  findet 
sich  noch  in  ziemlicher  Menge  in  den  abgeplatteten 
Zellen,  welcho  die  arachnoidalen  Bindegewebsbündel 
an  der  Basis  cerebri  bekleiden;  in  sehr  geringer  Menge 
ist  dasselbe  nur  vorhanden  in  den  Zellen  des  soge- 
nannten Knorpels  der  Achillessehne.  Gänzlich  oder 
fast  gänzlich  ist  es  verschwunden  in  den  elastischen 
Platten  der  Sehnen,  der  Membrana  propria  der  Drü- 
sen, des  Gewebes  des  Canalis  Schlemmii  und  der 
Mehrzahl  der  Bindegewebsbündel  der  Basis  cerebri“. 
ln  den  meisten  dieser  platten  Zellen  ist  noch  ein  Kern 
nachweisbar,  namentlich  an  Präparaten,  welche  mit 
Kali  bichrom.  behandelt  waren. 

Der  „elastische  Streif  “ Boll’s  ist  eine  in  Carroin 
sich  lebhaft  tingirende  first-  oder  rippenähnliche  Bil- 
dung an  den  platten  Bindegewcbszellen  der  Sehnen. 
Dio  einzelnen  elastischen  Streifen  oiner  grösseren  Reihe 
von  Bindegewcbszellen  correspoudiren  sämmtlich  in 
ihrer  Lage  miteinander,  so  dass  ihre  Längs -Axe  in 
derselben  Richtung  liegt  und  sie  eine  Art  Band  dar- 
zustellen scheinen,  welches  continuirlich  über  die 
Zellenreihe  hinwegläuft.  Boll  macht  darauf  aufmerk- 
sam, wio  verschieden  die  mikroskopischen  Bilder  der 
Zellen  und  Streifen  ausfailen  müssen,  je  nachdem  die 
Sehnen  stark  gedehnt  oder  vollkommen  frei  sind. 
Die  elastischen  Streifen  sind  zu  vergleichen  mit  den 
Rippen  der  Membrana  propria  der  Drüsen  und  des 
Endtheils  des  Canalis  Schlemmii  und  mit  den  ver- 
dickten Streifen  in  der  elastischen  Scheide  der  Binde- 
gewebsbündel, worauf  wir  sogleich  zurückkommen. 

Ranvikh  hat  bekanntlich  die  Ansicht  aufgestellt, 
dass  dio  von  ihm  zuerst  genauer  beschriebenen  platten 
Zellen  einzeln  zu  einer  Art  Uohlcylinder  aufgerollt 
wären,  und  dass  diese  einzelnen  Uohlcylinder,  nach 
Art  von  „Drainröhren“  aneinandergereiht,  zwischen 
den  einzelnen  Fibrillenbündcln  in  der  Längsaxo  del 
Sehne  verliefen.  Auf  dieso  Weise  wären  dann  di* 
Sehnen  von  Röhren  durchzogen,  welche  aus  aneinan- 
derliegcnden  röhrenförmig  anfgerollten  Zellen  bestün- 
den. Alle  die  bisher  als  Bindcgewebskörperchen  ia 
den  Sehnen  beschriebenen  Gebilde  müssten  in  dies(| 
Weise  aufgefasst  werden.  Boll  zeigt  nun,  dass  di< 
Zellenplattcn  nicht  zwischen  den  Bündeln  liegeil 
freie  Röhren  bildend,  sondern  den  Bündeln  anlicgei* 
indem  sie  dieselben  mehr  oder  weniger  vollständijj 
umscheiden.  Jede  einzelne  Zello  würde  demnach  ein< 
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.rt  flalbrinne  darstellen,  welche  einem  Fibrillenbün- 
el,  dasselbe  amgreifend,  dicht  anliegt. 

So  verhält  es  sich  auch  mit  den  Bündeln  des 
ickeren  Bindegewebes,  namentlich  an  der  Basis  ce- 
ebri  Später  erleiden  diese  umscheidenden  Zellen 
ine  mehr  oder  weniger  vollständige  Umwandlung 
a elastische  Substanz ; dabei  verliert  sich  mehr  und 
aehr  auch  die  individuelle  Selbstständigkeit  der  Zel- 
so,  welche  mit  einander  zu  ausgedehnten  elastischen, 
lönnen  Häuten  verschmelzen  können,  bei  denen  man 
lie  Zusammensetzung  aus  einzelnen  Zellen  kaum 
nebr  nachweisen  kann.  Auch  die  im  Innern  der  Fi- 
rillenbündel  verlaufenden  feinen  elastischen  Fasern 
aöchtc  Bull  auf  Ausläufer  der  platten  Zellen  zurfick- 
nhren,  welche  eine  Umwandlung  in  elastische  Sub- 
tanz erlitten  haben.  Somit  wird  von  Boll  das  cla- 
tisehe  Gewebe  durchweg  auf  modificirtcs  Zcllproto- 
>lasma(resp  Zellenausläufer)  zurückgeführt( V iiichow). 
)ic  Lehre  von  den  sog  umspinnenden  Fasern  der 
lindegewebsbündel  lässt  sich  in  ihren  verschiedenen 
Auffassungen  (Hbklk,  Roi.lett  einer-,  H.  Möller, 
aschka,  Rricurrt  andererseits)  mit  der  Ansicht 
les  Verfassers  in  Einklang  bringen,  worüber  man  das 
Weitere  im  Original,  p.  305  sqq.,  nachlesen  möge. 

Sonach  müssen  wir  beim  Bindegewebe  unterschci- 
len  das  fibrilläre  Gewebe  und  die  Bindegewcbs- 
tsllen  nebst  deren  Derivaten,  den  elastischen  Mem- 
branen und  Fasern.  Die  Bindegcwehszcllen  tre- 
:en  in  verschiedenen  Formen  und  Modificationcn  ihres 
Protoplasmas  auf,  wie  vorhin  erörtert;  sie  sind  dabei 
keineswegs  immer  an  fibrilläres  Bindegewebe  ge- 
knöpft, sondern  kommen  auch  selbstständig  vor,  wie 
leim  Endothel  des  Canalis  Schlemmii,  ira  Hoden,  wo 
lie  Zellen  ohne  Vermittelung  fibrillären  Gewebes  un- 
nittelbar den  Capillargcfässwänden  anfliegen,  und  als 
üestandtheile  der  Membrana  propria  der  Drüsen, 
welche  ebenfalls  aus  glatten,  membranartig  zusam- 
nengeschlossenen  Zellen,  ohneDazwischenkunft  fibril- 
iren  Gewebes,  denen  die  Zellen  etwa  aufgelagert  sein 
oliten,  (gegen  Rah  vier)  bestehen. 

In  Bezug  auf  den  sog.  Knorpel  der  Achillessehne 
le»  Frosches  sei  noch  bemerkt,  dass  Boi.i.  die  Knor- 
«Inatur  desselben  bestreitet;  es  finden  sich  darin 
tnr  platte  grössere  Zellen  mit  wenig  Protoplasma,  welche 
|kht  verflochtenen  Bindegcwehsbündeln  aufgelagcrt 

Zum  Schluss  macht  Verf.  aufmerksam  auf  die 
{preiterung,  welche  die  His’sehc  Lehre  von  den  llüh- 
|B  des  mittleren  Keimblattes,  den  serösen  Höhlen, 
k er  mit  seinen  platten,  von  ihm  zuerst  dem  Binde- 
jp^ebe  zngeschriebencn  F.ndothelzcllen  ausgekleidet 
pln  lässt,  durch  Ranvikr  erfahren  hat.  Es  zeigen 
Ith  nunmehr  alle,  auch  die  kleinsten  Spalten  des 
Isdegewebes,  durch  solche  endotheliale  platte  Zellen 
■•gekleidet,  und  bilden  daher  gleichsam  kleinste  sc- 
m Räume.  Boli.  differirt  von  Ranvif.r  in  dieser 
fcif:bung  nur  darin,  dass  er  die  Form  der  Zellen 
fbicsweges  als  so  gleichartig  annimmt  wie  Ranvikr, 
P‘‘  &nf  einen  constanten  Protoplasmagchalt  derselben 

P»  Gewicht  legt,  indem  die  Zellen  vollkommen  zu 

^u'nb«iieht  der  geeararolen  Uedloln.  1871.  Bd.  I. 


elastischen  Platten  umgowandelt  werden  können.  In 
pathologischer  Beziehung  fand  er,  abweichend  von 
Ranvikr,  keinerlei  active  Betheiligung  dieser  Binde- 
gewebszellcn  beim  Kntzündungsprocesse,  doch  liegt 
darüber  erst  eine  kurze  Notiz  des  Verf.  vor.  [Ref. 
möchte  noch  darauf  aufmerksam  machen,  wie  durch 
diese  Darstellung  des  Baues  der  Bindesubstanzen  dio 
Erklärung  der  Bildung  accidentcller  Schleimbeutel 
und  der  serösen  Cysten  im  Bindegewebe  vereinfacht 
wird.] 

Die  zweite  Abhandlung  des  Verf.  beschäftigt 
sich  mit  der  Entwickelung  des  fibrillären 
Bindegewebes.  Verf  untersuchte  besonders  Hüh- 
ner- and  Mövenembryonen,  zumal  cs  von  der  grössten 
Wichtigkeit  erschien,  nur  ganz  frische,  noch  lebendige 
Objecte  zu  verwenden,  was  von  Boi.i.  besonders  be- 
tont wird ; schon  nach  einer  Stunde  treten  Verände- 
rungen ein,  welche  das  Urtheil  trüben.  Als  Zusatz 
wurde  die  Amniosflüssigkeit  des  betreffenden  Em- 
bryo verwendet.  Ref.  giebt  die  Resultate  diesor  Ar- 
beit grösstcntheils  nach  der  eigenen  Zusammenstel- 
lung dos  Verf.,  p.  GO  ff. 

1)  Die  erste  Anlage  des  Bindegewebes  bilden 
wandungslose  Embryonalzellcn,  welche  bis  zur  Ver- 
schmelzung einander  genähert  sind  (Max  Schultzh, 
Obkrsteinkr,  Rollktt). 

2)  Die  Bindcgewebsfibrillcn  bilden  sich  aus  die- 
sen Zellen  durch  die  formalive  Thäti gk  ei t ihres 
Protoplasma’s  im  Sinne  der  I.ehrc  Schwann’ s und 
Max  Schultzr’s.  Ref.  erlaubt  sich  an  dieser  Stelle 
eine  Alinea  des  .Boll’ sehen  Aufsatzes,  p.  36,  welche 
die  von  Max  Schcltze  vertretene,  bisher  von  ihm 
seihst  nur  sehr  kurz  formulirte  Auffassung  der  Ent- 
wickelung des  Bindegewebes  möglichst  treu  im  Sinne 
Max  Schultzk’s  wiedergeben  soll,  hier  unverändert 
aufzunehmen : 

„Das  Protoplasma  der  Embryonalzellen  bildet  die 
Fibrillen  auf  seiner  Oberfläche  und  aus  seiner  Substanz 
vermöge  seiner  formativon  Thätigkeit,  gerade  so 
wie  das  Protoplasma  dio  Cellulose  - Membran  oder 
die  quergestreifte  Mnskelfibrillc  bildet.  Bei  manchon 
Bindesubstanzen  kann  diese  Bildung  intraprotoplas- 
inatisch  vor  sich  geben,  wie  sieb  z.  B.  Stärke  und 
Fett  im  Innern  des  Protoplasma  bilden.  Ebensowe- 
nig der  Natur  entsprechend,  wie  wenn  wir  sagen 
wollten:  Protoplasma  wandlo  sich  in  Cellulose,  in 
Stärke,  in  Fett  etc.  um,  kann  von  einer  directen  und 
unmittelbaren  Umwandlung  des  Protoplasma  in 
Fibrillensubstanz  die  Rede  sein.  Vielmehr  ist  auch 
die  Fibrillensubstanz  ebensowohl  wie  jene  eben  ge- 
nannten Substanzen,  Cellulose,  Fett,  Stärke,  etwas 
Neues,  durch  die  formative  Thätigkeit  des  Proto- 
plasma Gebildetes.  Die  Bindegcwebsfibrillen  sind  ein 
Product  des  Protoplasma,  nicht  erst  eine  spätero 
Differcnzircng  vorher  bereits  vorhanden  gewesener 
Intcrcollularsuhstanz  (Reichert)  Bei  dieser  cxlra- 
protoplasmatischen  Bildung  von  Bindesubstanzfasern 
kann  das  Protoplasma  ziemlich  vollständig  aufgc- 
brancht  werden,  so  dass  nur  der  Kern  mit  einer  dün- 
nen Protoplasma-Rinde  persistirt ; in  anderen  Fällen 
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bleibt  ein  ansehnlicher  Theil  des  Protoplasma  im 
reifen  Gewebe  übrig.“ 

3)  Jede  Embrvonalzellc  wächst  stets  zu  einem 
Büschel  von  zarten  Fibrillen,  niemals  nur  zu  einer 
einzigen  Fibrille  aus.  (Ebenso  Schwann  und  Rauer; 
entgegen  stehen  die  Angaben  Kusnktzoff’s  und  Obkk- 
strinkr’s).  Die  Abbildungen  Boll’s  zeigen  die  fibril- 
lenbildenden Zellen  auf  ihrer  ganzen  Oberfläche  wie 
mit  einem  Filz  zarter  Fäserchen  besetzt.  - Gewöhn- 
lich erfolgt  die  Fibrillenbildung  zunächst  an  zwei 
entgegengesetzten  Polen  der  Zellen,  die  sich  dabei  etwas 
in  die  Länge  ziehen,  und  tritt  der  Beginn  der  fibril- 
lären Umwandlung  bereits  so  frühzeitig  ein,  dass  es 
nicht  gelingt,  ein  Stadium  zu  beobachten,  in  dem  nicht 
bereits  dio  Anfänge  der  Fibrillenbildung  zu  sehen 
wären. 

4)  Es  ist  sehr  wahrscheinlich,  dass  an  einzelnen 
Organen  (Arachnoides  z.  B.)  ein  grosser  Theil  der 
bindegewebigen  Embryonalzellen  den  Gefässcn  ent- 
stammt (als  Wanderzellen,  wie  man  den  weiteren  An- 
gaben Boll’s,  der  diesen  Ausdruck  zu  vermeiden 
scheint,  entnehmen  muss).  Andererseits  sind  sicher 
gleichzeitig  mit  dem  ersten  Auftreten  der  Gefässo 
schon  bindegewebige  Embryonalzellen  reichlich  vor- 
handen, und  manche  bindegewebige  Organe,  wie  dio 
Sehnen,  sind  dio  längste  Zeit  des  Embryonallebens 
gefasslos. 

5)  Zu  einer  gewissen  Periode  der  Entwickelung 
erfolgt  in  den  gefässhaltigcn  bindegewebigen  Organen 
ein  reichlicher  Erguss  einer  serösen,  eiweiss-  und 
inncinhaltigen  Flüssigkeit  zwischen  die  Embryonal- 
zellen, welche  dieselben  auseinanderdrängt  und  den 
Anschein  einer  homogenen  Intercellularsubstanz  vor- 
spiegcln  kann.  Diese  Flüssigkeit,  denn  als  solche  ist 
sic  auch  im  strengen  Wortsinne  von  Brücke  und 
Kusnktzoff  bezeichnet  worden,  die  erst  nach  dem 
Todo  oder  nach  Behandlung  mit  Rcagentien  gerinnt, 
ist  das  Cytoblastem  Schwann’s.  Sie  kann  jedoch 
niemals  als  Intercellularsubstanz  im  histologi- 
schen Sinne,  sondern  nur  als  Intercellularflüssigkeit  auf- 
gefasst werden.  Dio  vonRoLLKrr*)  in  seiner  homoge- 
nen Zwischensubstanz  angenommenen  ersten  Aus- 
scheidungen der  Bindcgewebsfibrillen  deutet  Boll  als 
Falten  und  Risse  in  diesem  erhärteten  SeHWANN’schcn 
Cytoblastem. 

(>)  An  der  Bildung  einer  einzigen  Bindegewebs- 
fibrillc  scheinen  die  Fortsätze  mehrerer  Zellen,  indem 
sie  unter  einander  verschmelzen,  sich  zu  betheiligen. 

7)  Gleichzeitig  mit  der  Umwandlung  des  Proto- 
plasma der  Embryonalzellcn  in  die  Fibrillen  bleiben 
stets  einige  Reste  körnigen  Protoplasmas  zwischen 
den  ncngebildeten  Fibrillen  zurück,  welche  eine  interfi- 
brilläre  feinkörnige  Substanz  darstcllen.  Dieselbe  scheint 
während  des  ganzen  Lebens  zu  persistiren,  bildet  aber 
nur  einen  verschwindend  kleinen  Bestandtheil  des 
Bindegewebes;  am  bedeutendsten  bleibt  nach  Verf. 
ihre  Menge  in  den  serösen  Membranen  (zuerst  be- 


schrieben von  Hknlk,  Fr.  Arnold  und  Bruch;  inter 
fibrilläre  Kitt-Substanz  Schvveiggkr-Skidel’s). 

8)  Die  ncngebildeten  Fibrillen  zeigen  schon  seh 
früh  denselben  lockig  geschlängelten  Verlauf  wie  bein 
Erwachsenen , unterscheiden  sich  jedoch  cbemisc) 
durch  einen  geringeren  Grad  von  Löslichkeit  in  A» 
und  in  kochendem  Wasser  (nähern  sich  also  noch  meb 
dem  Verhalten  des  Zellprotoplasraas.  Ref.). 

9)  Zu  einer  bestimmten  Zeit  der  Bindegewebsent 
wickelnng  (vom  10.  Tage  an)  lagern  sich  in  dei 
fibrillenbildendcn  Zellen  sowohl  als  auch  in  den  vor 
findlichen  Wandcr/.ellen  feine  glänzende  Körnchen  ab 
so  dass  die  Zellen  das  Aussehen  sog.  Körnchenzellei 
(fettig  degenerirter  Zellen)  gewinnen.  Bei  den  Fibrillei 
bildenden  Zellen  ist  dieso  Körnchcnbildung  die  Ein 
leitung  zum  gänzlichen  Schwinden  der  Zellenkörper 
es  bleiben  dabei  allein  die  von  den  Zellen  gebildete! 
Fibrillenbündel  zurück , aus  denen  dio  Körnchei 
grösstentheils  sich  bald  verlieren,  da  auch  die  serös 
schleimige  Zwischensubstanz  zum  grössten  Theile  wie 
der  schwindet.  Ueber  das  weitere  Schicksal  der  körni; 
infiltrirten  'Wanderzcllen  konnte  Verf.  bislang  nicht 
ermitteln.  Bull  deutet  das  gänzliche  Verschwinde! 
von  fibrillenbildendcn  Zellen  bei  der  Bindegewebsent 
Wickelung  zu  Gunsten  der  Ansicht  des  Referenten,  da? 
bei  der  Knochen-  und  Zahnbildung  Osteoblasten,  bei 
Odontoblasten  gänzlich  in  die  Knochen-  resp.  Zahn 
beinsubstanz  aufgehen.  Doch  verdient  hierbei  hervor 
gehoben  zu  werden,  dass  körnige  Infiltration  bei  Ostec 
blasten  und  Odontoblasten  nicht  vorhanden  ist.  Bc 
der  Frage,  ob  alle  fibrillenbildenden  Zellen  complc 
consumirt  werden,  oder  ob  die  vorhin  beschriebene 
beim  Erwachsenen  persistirenden  Zellen  (Bindegewebs 
körpereben  der  Autoren,  platte  Zellen  Ranvikr’i 
zum  Theil  als  unverbrauchte  Zellenrcste  anzusehc 
seien , entscheidet  Boll  sich  in  Bezug  auf  die  Sebn< 
wo  die  Körnchenbildung  fehlt,  für  die  letztere  Alte 
native;  für  die  Arachnoides  und  das  subcutane  G< 
webe  muss  die  Frage  noch  offen  gehalten  werden ; < 
könnte  somit  hier  ein  Unterschied  zwischen  der  En 
Wickelung  der  Sehnen  und  der  des  lockeren  Bind< 
gewebes  bestehen.  Bewegungen  an  den  Protoplasmi 
resten  zwischen  den  Fibrillen  konnte  Verf.  nicht  nacl 
weisen. 

Bizzozero  (2)  konnte  nach  monatclanger  Mao 
ration  in  Müller'scher  Flüssigkeit,  sowie  durch  Ze 
zupfen  von  Goldchlorid-  und  Osmiumpräparaton  gros 
abgeplattete  Zellen  mit  wenigen  Ausläufern  aus  dÜ 
Sehnen  und  Fascien  isoliren,  welche  den  RanvihI 
sehen  Zellen  entsprachen.  Ausserdem  beschreibt 
die  v.  RKCKLiNGHAUSKN’scben  Saftkanälchen  in  diel 

H 

bindegewebigen  Organen  conform  mit  den  Angai| 
v.  Rkcklinohauskn’s  selbst.  B.  glaubt,  dass  d 
Saftcanalsystem  nicht  nur  stellenweise  (v.  Rkcklu 
hausen),  sondern  durchweg  mit  platten  Zellen  erfi 
sei,  welche  durch  ziemlich  breite  Bänder  mit  einam 
anastomosirten.  (Im  Wesentlichen  dio  von  Vmcif 
aufgestclltc  Ansicht.) 

Lanzillotti  (3)  nimmt  in  den  Sehnen  wellen! 
mig  verlaufende  C&nälchcn  an,  in  deren  Erweitert 


*)  Strick  er’s  Handbuch  der  Gewebelehre,  Lief.  I. 
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gen  zum  Theil  verlängerte  Kerne,  zum  Thell  spindel- 
förmige kernlose  Protoplasmamassen  liegen  sollen. 
Die  Erweiterung  der  Canäle  sei  niemals  sternförmig. 
(Die  Ansichten  beider  Autoren  weichen  demnach  we- 
sentlich von  den  neueren  Angaben  Ranvikr’s,  Flkm- 
mino’s,  Boll’s  u.  A.  ab.) 

Aus  der  Mittheilung  Ranvif.r’s  (5)  über  die  Ver- 
änderungen des  lockeren  Bindegewebes  beim  Ocdem, 
über  dessen  künstliche  Erzeugung  bereits  im  Berichte 
für  1869,  I.,  S.  252,  referirt  wurde,  ist  hier  kurz  zu 
erwähnen,  dass  die  platten  Bindcgewebszcllen  rund- 
liche nnd  spindelförmige  Gestalt  annehmen,  während 
ihr  Protoplasma  sich  mit  den  feinen,  stark  licht- 
brechenden Körnchen  füllt.  Ranvif.r  theilt  in  dieser 
Arbeit  auch  seine  Ansichten  über  die  Fettzellen  mit. 
Demnach  sind  dieselben  zusammengesetzt  aus  einer 
Membran,  einem  centralen  grossen  Fetttropfen  und 
einer  denselben  umhüllenden  dünnen  Kugelschale 
gewöhnlichen  Protoplasmas,  in  welches  an  einer  Stelle 
der  linsenförmige  Kern  eingebettet  ist.  Nach  Entfer- 
nung des  Fetttropfens  würde  also  eine  dünne  kern- 
haltige Protoplasmaplatto  Zurückbleiben,  welche  ganz 
den  von  Ranvif.r  früher  (s.  d.  Ber.  f.  1869,  I.,  S.26) 
geschilderten  platten  zelligen  Elementen  des  Binde- 
gewebes entspricht  Die  gleiche  Ansicht  über  den 
Bau  der  Fettzellen  hat  bekanntlich  auch  W.  Flkmmino 
(Ber.  f.  1870,  I.,  S.  19)  ausgesprochen. 

In  der  Streitfrage  über  das  Vorhandensein  einer 
Endothelbekleidung  auf  den  Synovialhäuten,  Sehnen- 
scheiden nnd  typischen  Sebleimbeuteln  stellt  sich 
Albkrt  (6)  mehr  auf  Seite  HOtkk’s  (gegen  Schwkig- 
gkb-Skidel);  demnach  fehlt  ein  regelmässiges  Endo- 
thel sowohl  den  Sebleimbeuteln,  als  auch  den  Sehnen- 
scheiden und  findet  sich  an  den  Gelenken  auch  nur 
an  den  Stellen,  wo  eine  Synovialis  makroskopisch  frei 
präparirbsr  ist.  Diese  genannten  Flächen  sind  sonst 
einfach  Bindegewebe,  und  mit  Zellen  ansgestattet, 
weiche  den  Hornhautkörpereben  gleichen  (keratoide 
Zellen,  Hütkr). 

Rknact(7)  wendet  sich  in  seiner  Darstellung  des 
Baues  der  Nabelschnur  insbesondere  gegen  die  Anga- 
ben von  Köster  (s.  d.  Ber.  f.  1868,  I.,  S.  26).  Letz- 
terer hatte  ein  intercelluläres  Netzwerk  von  Gängen 
beschrieben,  welches  nach  der  Oberfläche  der  Nabel- 
schnur in  engere,  den  v.  RF.CKLiNGHArsKN’schen  Saft- 
canälcbcn  analoge  Räume  übergehe.  Es  gelang  dem 
Verf.  nicht,  weder  durch  Injection  mit  Berliner  Blau, 
noch  auf  dem  Wege  der  Silbeibebandlung,  sich  von 
der  Existenz  eines  solchen  Canalsystems  zu  überzeugen. 
Dagegen  findet  er  ausser  rundlichen  Zellen  vom  Cha- 
rakter der  weissen  Blutkörperchen,  an  den  Fibrillen- 
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zögen  des  Nabelstranggewcbes  eine  discontinuirliche 
Bekleidung  platter  kernhaltiger  Zellen,  wie  sie  von 
Ranvif.r  für  die  übrigen  Formen  des  Bindegewebes 


beschrieben  worden  sind. 

Das  Bindegewebe  der  Mollusken  zeigt  nach  den 
Untersuchungen  Flkmmino’s  (8)  eine  Reihe  sehr  bc- 
merkenswerther  Eigentümlichkeiten.  Frisch  unter- 
sucht gewahrt  man  im  Mantel  von  Lamellibranchiaten, 
(Anodonta,  Mytilns)  ein  spongiöses  Netzwerk  dicke- 


rer und  dünnerer  kernhaltiger  Balken,  in  die  auch  an 
vielen  Stellen  glatte  Muskelfasern  eingetragen  sind, 
so  wie  mitunter  fetttropfenführende  kleine  Zellen  mit 
zarten  Ausläufern.  Die  Maschenräume  zwischen  die- 
sen Balken  sind  total  ausgefüllt  mit  eigenthümlichen 
grossen  klaren  Zellen,  Schleimzellen,  (Flkmmino), 
welche,  da  ihr  Kern  mitunter  nur  sehr  schwierig  zu 
sehen  ist,  den  Eindruck  von  einfach  blasigen  Gebil- 
den machen. 

Injectionen  erweisen,  dass  die  erwähnten  Balken 
nichts  anderes  als  Gefässe  sind,  welche  sich,  gefüllt, 
enorm  ausweiten  und  die  von  Langer  zuerst  genauer 
beschriebenen  „Scbwellnetzc“  der  Mollusken  bilden. 
Flkmmino  fasst  demnach  den  bei  weitem  grössten 
Theil  der  Bindesubstanz  der  Mollusken  als  einen 
äusserst  reich  verästelten  Gefässschlauch  auf,  dessen 
Wand  fixe  Zellen,  aber  keine  structurzeigende  Zwi- 
schensubstanz besitzt,  und  welchem  aussen  eineeigen- 
thümlicbe  Art  runder  weicher  blasiger  Zellen  aufge- 
lagert sei.  Nur  an  einzelnen  wenigen  Körperstellen 
geht  die  dünne  Gefässwand  unter  Zunahme  der  Zwi- 
schensubstanz und  der  fixen  Zellen  und  unter  Zu- 
rücktreten jener  grossen  blasigen  Zellen  in  eine  fester 
geformte  Bindesubstanz  über,  und  in  dieser  zeigen 
die  Gefässröhren  auch  ein  deutliches  Endothel,  wel- 
ches zuerst  bekanntlich  von  Ebkrth  bei  den  Mollus- 
ken nachgewiesen  ist,  keineswegs  aber,  wie  Flkm- 
mino zeigt,  allen  Mollusken-Gcfässen  znkommt.  In- 
tercellularsubstanzen  finden  sich  nur  bei  Cephalopho- 
ren  und  Cephalopoden. 

In  den  an  die  vorstehenden  Befunde  geknüpften 
allgemeinen  Betrachtungen  verweist  Verf.  auf  die  enge 
Verknüpfung  von  Bindesubstanz  und  Blutgefässen, 
welche  erste,  wenn  wir  die  Erfahrungen  von  His  über 
die  Entwickelung  des  Hühnchens  zu  Grunde  legen, 
eigentlich  nur  eine  „weiterwucherndc  und  vielfach 
umgemodelte“  Adventitia  der  Blutbahn  darstellt  ; bei 
den  Mollusken  würde  dieser  Typus  sich  eben  in  rei- 
nerer Form  darstellen.  Abweichungen  zwischen  Mol- 
lusken- und  Vertebratcn-Bindegewebe  liegen  1)  in 
den  grossen  Schleimzellen  der  Mollusken,  für  welche 
sich  bei  den  Vertebraten  kein  Homologon  findet;  Vf. 
ist  übrigens  geneigt,  diese  Zellen  einfach  als  meta- 
morpbosirte  fixe  Bindegewebszellen  zu  betrachten; 
2)  in  dem  fast  vollkommenen  Fehlen  eines  fibrillären 
Bindegewebes  und  elastischer  Fasern  bei  den  Mollus- 
ken; 8)  im  Mangel  eines  Lymphgcfässsystems  bei  den 
Letzteren.  Verf.  führt  eine  Reihe  von  Gründen  dafür 
an,  welcho  es  wahrscheinlich  machen,  dass  bei  den 
Mollusken  das  Gefässsystem  zugleich  der  Blutbahn 
und  der  Lymphbahn  der  Vertebraten  entspricht.  Bei 
den  Vertebraten  ist  „in  die  Weiterwucherung  der  Ge- 
fässwand, welche  das  Bindegewebe  darstellt,  noch 
ein  weiteres,  mit  dem  Gefässraum  communicirendes 
Lacunensystem,  das  Lymphgefässsystem,  mit  hinaus- 
geschoben worden,  während  bei  den  Mollusken  diese 
Differenzirung  noch  nicht  eingetreten  ist.“  Als  solche 
Grunde  gelten : die  Aehnlichkeit  der  geformten  Blut- 
bestandtheile  der  Mollusken  mit  Lyraphkörpcrchen, 
die  Zugehörigkeit  der  Leibeshöhle  zur  Blnthahn  bei 
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den  Cephalophorcn,  das  Fehlen  jeder  besonderen  Lei- 
besböhlc  bei  den  Lamellibrancbiaten,  bei  denen  dio 
Eingeweide  dicht  eingewaebsen  in  die  Substanz  des 
umgebenden  Sehwellnetzes  erscheinen  Flkmminq 
weist  darauf  hin,  dass  er  bei  den  Lamellibrancbiaten 
einen  Endothelbelag  äusserlich  auf  den  Geschlechts- 
drüsen gefunden  habe,  und  dass  ihm  Manches  dafür 
spreche,  dass  auch  dio  Geschlechtsdrüsen  in  die  Blut- 
bahn cingcstülpt  seien.  Ucbrigens  will  Fi.kmmino  hier 
noch  keinesweges  endgültig  darüber  entscheiden,  ob 
jegliche  Spur  eines  Lymphgefässsyslems  fehlt. 

Der  Streit,  ob  das  Blutgefässsyslem  der  Mollus- 
ken ein  unvollkommenes,  d.  h.  mit  wandungslosen 
Lücken  ausgestattetes  sei  (Milnk-Edwards,  Gkgkn- 
baur),  oder  ein  vollkommenes,  (Langer,  F.bkuth),  hat 
durch  die  Untersuchungen  Flrmminu’s  eigentlich  sei- 
nen Gegenstand  verloren.  Schon  Lkyoio  hat  (Histo- 
logie p.  430)  darauf  hingewiesen,  dass  von  einer 
principiellen  Differenz  zwischen  geschlossenem  Gc- 
fässsystem  und  interstitieller  Blutbahn  strenge  genom- 
men keine  Rede  mehr  sein  könne.  Auch  der  Nach- 
weis eines  continuirlichen  Endothelbelags  der  Blut- 
bahn verliert,  worauf  Verf.  hier  mit  Recht  aufmerk- 
sam macht,  seit  Ranvikk's  Arbeiten  seinen  entschei- 
denden Werth.  Er  schliesst  mit  den  Worten  p.  37: 
„Von  Bindegewebselcmenten,  sei  es  auch  nur  von 
deren  letztem  Ueberbleibscl,  einer  Endotheldecke,  ist 
der  Blutstrom  überall  eingeschlossen.  Und  je  mehr 
die  Erkenntniss  von  der  Identität  der  Bindesubstanzen 
und  der  Gefässgewebe  sich  Bahn  bricht,  desto  weni- 
ger Bedeutung  und  Tragweite  muss  auch  der  Begriff 
einer  besonderen  Gefässwandung  behalten.“ 

h.  Fettgewebe. 

Flemming,  W,  Weitere  Mitthellonften  xur  Physiologie  der  Kett- 

relle.  Arch.  f.  mikrosk.  Anatomie.  VII.  p.  328.  — ($.  auch  IV*. 

No.  5.) 

Noben  der  von  Flemming  (s.  d.Ber.  f.  1870)  u.  A., 
z.  B.  Czajf.wicz  (Arch.  f.  Anat.  1S67),  beschriebenen 
„serösen  Atrophie“  der  Fettzelleu  kommt  noch  eine 
andere  Form  des  Fettschwundcs  aus  den  Fettzellen 
vor,  welche  Fi.kmmino  als  „Wucherutigs  - Atrophie“ 
oder  „atrophische  Wucherung“  bezeichnet,  und  wel- 
che unstreitig  einen  höchst  merkwürdigen  Vorgang 
darstellt.  Denn  während  das  Fett  (beim  Hungern) 
schwindet,  vermehren  sich  die  Kerne,  in  dem  Proto- 
plasmareste der  Fettzelle,  und  man  hat  schliesslich  an 
Stelle  dieser  letzteren  einen  Haufen  dichtgedrängter 
runder  Zellen,  welche  mitunter  einen  noch  grösseren 
Raum  einnehmen,  als  die  frühere  Fettzelle  selbst. 
Diese  runden  Zellen  werden  entweder  zu  Wanderzel- 
len oder  auch  zu  fixen  Bindegcwebszellen.  Czajkwicz 
hatte  schon  früher  ganz  gleiche  Bilder  aus  entzünde- 
tem Fettgewebe  beschrieben,  was  Fi.kmmino  ebenfalls 
bestätigt.  (Rcf.  hat  an  Präparaten  Dr.  Wkiokrt’s  aus 
entzündetem  Fettgewebe  beim  Menschen  — besonders 
gut  eignen  sich  Fälle  von  sog.  Tumor  albus  der  Gc- 
lenko  — schon  vor  längerer  Zeit  dasselbe  vielfach  be- 
obachtet.) 


Gegen  Toldt  hält  Flkmminq  aufrecht,  dass  die 
Fettzellen  ans  gewöhnlichen  Bindegewebszcllen  be- 
stehen und  unter  Umständen  sich  auch  zu  solchen 
rückzubilden  vermögen ; ein  besonderes  Gewebe  in 
einem  gewissen  Gegensätze  zum  Bindegewebe  könne 
man  daher  aus  dem  Fettgewebe  nicht  machen. 

Zur  Untersuchung  wird  die  Injection  des  Unter- 
hautfettgewebes mit  Silberleim  (öprocentige  Silberlö- 
sung als  Zusatz  zu  Glycerinlcim)  empfohlen.  Die  in- 
jicirten  Partien  werden  in  Eis  gekühlt,  doch  nicht  bis 
zum  Gefrieren,  die  dann  rasch  gefertigten  Schnitte  in 
Pikrocarmin  gefärbt. 

c.  Knorpel  und  Knochen. 

I)  Z**yer,  T.,  De  Archltcctuur  der  Beenderen.  Nederl.  TlJiUelir. 
voor  Geoecak.  AM.  II.  p.  113.  (Im  Wesentlichen  eine  Krf'ik 
der  M e y er'arheti  und  Wo  1 1 f achen  Arbeit  über  die  Structur  der 
Knochenapongi»**;  die  von  Wolff  gezogenen  Schlüaae  scheinen 
dem  Verf.  tu  weit  gegriffen.)  — 2)  Bitxozero,  G-,  8ul  raidollo 
delle  oaa*.  Napoli.  1869.  47  pp.  1 Txf  (Nach  Boll’a  Ref.  itn 
Ccutralbl  f.  d.  meil.  Wisa  No  21.  eine  Ziientnmrnttellung  früherer 
Mittheilungen,  über  deren  Inhalt  bereit*  das  Wesentliche  referirt 
ist)  — 3)  Beule,  L.  8.,  On  the  formation  of  tlie  lacunae  and 
catialiculi  of  bone.  Arch.  of  med.  1870.  Vol.  V.  No.  XVI! 
p.  38.  (Verf.  niederholt  iin  Weienllichen  »eine  bereit»  früher: 
I.ectures  on  the  tlasucs.  London.  1861.  auageeproebenen  Ansichten 
und  bestreitet  namentlich,  daaa  die  Knorhenlacunen  sternförmig* 
Zillen  enthielten,  deren  Fortsätze  die  Knochenkanälchen  aua- 
füllten;  letztere  würden  nicht  um  Zellenforuäixe  geformt,  »ondern 
»eien  einfach  knnalfürmlge  Lücken,  welche  bei  der  Ablagerung 
der  Kalkaalze  übrig  blieben.)  — 4)  P Ii  1 1 1 p e au  X , J.  M„  et  V u I - 
plan,  A.,  Note  *nr  lea  mode*  d'aeert  iasement  rtea  ot  longa.  Arch. 
de  Physiologie  normale  et  pathologiijue.  1870.  No.  5 — 6.  (Septem- 
bre  — Norcmbret.  p.  531. 

Philipraux  und  Vclpian  (4)  berichten  über  dio 
Resultate  zweier  Versuchsreihen  an  jungen  Schweinen, 
welche  eine  zeitlang  mit  Krapp  gefüttert  und  dann 
nach  verschieden  langen  Zwischenfristen  getödtet  wur- 
den. Ihre  Erfahrungen  stimmen  mit  den  bekannten 
älteren  Versuchen  von  Flourkns  überein;  ein  Tbeil 
ihrer  Versuche  wurde  auch  noch  unter  Flourkns’ 
Leitung  angestellt.  Bei  den  unmittelbar  am  Schlüsse 
der  Krappfiitterungsperiodo  getödteten  Thieren  fand 
sieb  dio  ganzo  Tibia  roth  gefärbt,  bei  den  später  ge- 
tödteten nur  ein  centrales  Stück,  allenthalben  von 
weisser  Knochensubstanz  umgeben,  welches  fast  genau 
die  Dimensionen  der  Tibiae  besass,  welche  von  den 
sofort  nach  Beendigung  derKrappfüttcrung  getödteten 
Thieren  gewonnen  waren.  (Die  Experimentatoren 
batten  immer  nur  Thicre  desselben  Wurfes  benutzt.) 
Die  Verff.  verwerten  diese  Thatsacben  zu  einer  Po- 
lemik gegen  Wolff  und  R.  Volkmann  (s.  d.  Ber.  f. 
1870).  Gegen  den  Letzteren  heben  sie  in  einer  An- 
merkung noch  besonders  hervor,  dass  bei  jungen 
Thieren  die  geheilten  Fractnrstellen  deutlich  von  der 
Kpiphysengrenze  bei  weiterem  Wacbstbum  abrücken. 
Dass  ein  interstitielles  Knochenwaclisthum  stattfinde, 
bestreiten  die  Verff.  nicht;  dasselbe  gebe  von  der  In- 
nenwand der  Markräumo  und  der  Haversischen  Canäle 
aus,  könne  also  den  Knochen  compacter  machen  ; das 
Längen-  und  Dickenwachsthum  der  Knochen  müsse 
aber  einzig  und  allein  im  Sinne  J.  Hunter’ s and 
Duhamkl’s  auf  Apposition  zurückgeführt  werden. 
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V.  Muskelgewebe. 

1)  KanTier,  L.,  Not«  aor  la  structuro  iotlni«  du  tissu  niuaoiilaire. 
la  H.  Frey,  Traitd  d'hiatologie  «l  d'hiatocbluiie,  traduit  par  I’. 
SpillmanB,  reru  par  i'auteur  et  aonotd  par  Uanrler.  Paria 
1870.  (Nach  dem  Referate  von  F.  Boll.  Oentralhl.  f.  d med. 
Wia».  1871.  p 217.  No.  14)  — 2)  FlSgel.  J.  II.  L.  Geber 
die  quergestreiften  Muskeln  der  klilben  Arch.  f.  mikrosk.  Ana- 
letal«.  VIII.  p 69.  — 3)  A u e r bac  h , L-,  Ein  Kall  von  wahrer 
Mu>kelbypertropt>ie.  Arch.  für  pathologische  Anatomie.  53  Rd. 
— 4)  Lavdowsky,  M,  Contractilität  des  Miiskelplaamaa.  Cen- 
tralbl.  f.  dl«  med.  Wissenaeh.  No.  49.  — 5)  Engelmann, 
Th.  W , Ueiträg«  rur  allgemeinen  Muskel-  uod  NarTenphyatologie. 
Arcb.  f.  Physiologie.  Rd.  I.  4.  Art.  S.  33.  (Empfiehlt  die  quer- 
gestreift« Muaoulatur  des  Knddarmex  Von  Musca  als  besonders 
geeignetes  Object  für  die  Bo"bach’ung  der  Uensen ‘sehen  Mittel- 
scheibe.) — Vergl.  auch:  Oenerationslehre  R.  I.  7. 

Ranvikr  (1)  unterscheidet  an  den  Fasern  der 
Brustmuskeln  von  Hydrophilus  und  Dyticus  (nicht 
Dytiscus,  wie  man  so  oft  geschrieben  findet,  Rof.) 
dreierlei  scheibenförmig  über  einander  geordnete  Sub- 
stanzen: 1)  dunkle  breite  (0,003  - 0,04)  Scheiben ; 

2)  belle  schmale  Zwischensubslanz,  welche  je  zwei 
dunkle  breite  Scheiben  von  einander  trennt;  3)  äus- 
serst  schmale  (0,0004),  streifenähnlich  aussehende 
Scheiben  in  der  Mitte  der  hellen  Zwischensubstanz, 
durch  welche  letztere  in  zwei  gleiche  Abtheilungen 
von  je  0,0005  Mm.  Breite  geschieden  werden.  Die 
angegebenen  Dimensionen  bleiben  constant  im  Ver- 
laufe der  Faser.  Bei  der  Contraction  der  Fasern 
scheint  besonders  die  helle  Zwischensubstanz  reducirt 
za  werden,  indem  man  an  den  contrahirten  Fasern 
nur  die  dunklen  Scheiben,  durch  feiue  Stroifen  von 
einander  getrennt,  unterscheidet.  Die  helle  Zwischen- 
substanz färbt  sieb  nicht  in  pikrinsaurem  Carmin- 
Ammoniak. 

Bei  einer  auf  Gartenerde  lebenden  zur  Gattung 
Trombidium  gehörigen,  der  Species  Tr.  holosericcurn 
nahestehenden  Milbe  (aber  mit  ungesticltcn  Augen  und 
Ton  rother  samrnetähnlich  scheinender  Färbung)  fand 
Flögkl  (2)  eine  ungewöhnlich  weite  (10  ^ti)  Distanz 
der  Querstreifen  bei  den  Muskeln.  Er  benutzto  die 
F.igenthümlicbkeit  zur  genaueren  Untersuchung  der 
Flementartextur  der  Muskelfasern  und  fand  bei  Be- 
handlung in  Ueberosraiumsäure  im  .Wesentlichen  Fol- 
gendes : 

Der  Sarkolemmaschlauch  ist  durch  zarte  Quer- 
wände in  regelmässige  Abtheilungen,  Krause  s Mus- 
kelfächer, gebracht;  die  Querwändo  gleichen  Mem- 
branen, welche  mit  dem  Sarkolemina  beiderseits  ver- 
knüpft sind.  Jedes  Muskelfach  enthält:  1)  in  der 
Mitte  eine  in  Uebcrosmiumsäure  sich  dunkler  fär- 
bende doppelt  brechende  Scheibe,  2)  an  beiden  En- 
den je  eine  Scheibe  hellerer  einfach  brechender  Sub- 
stanz. In  der  dunklen  mittleren  Quorscbeibe  unter- 
scheidet man  an  günstigen  Präparaten  noch  eino  bol- 
lere sehr  schmale  Scheibe  (Hknskn's  Mittelscheibe.) 
Die  sämmtlicbcn  Querscheiben  wieder  bestehen  aus 
kleinen  einzelnen  dunklen  (0s04)  Säulen,  den  Fibril- 
lenstücken. In  jeder  hellen  Qucrschcibe  ist  die  Fi- 
brille durch  eine  Art  Korn  unterbrochen,  so  dass 
die  einfach  brechenden  Scheiben  noch  je  durch 


eine  Körnerscheibe  getrennt  sind.  Diese  Fibrillen 
wären  nach  Flögkl  innerhalb  der  Fächer  in  eino 
flüssige  Masse  eingebettet.  Von  Wand  zu  Wand  eines 
Muskelfaches  hätte  man  an  jeder  Fibrille  also  zu  un- 
terscheiden: 1)  eino  einfach  brechende  in  0s04  sich 
doch  merklich  färbende  Substanz;  2)  ein  Korn,  in0s04 
sich  dunkelfärbend;  3) wie  1;  4) die  doppelt  und  stark 
brechende  Substanz,  sich  stark  färbend,  bisweilen 
aber  im  Mittelraume  weniger  intensiv;  5)  wie  3;  G) 
wie  2;  7)  wie  1,  worauf  8)  wieder  die  stark  sich 
färbende  Querwand  folgt.  Die  dunklen  Querscheiben 
in  der  Mitte  des  Faches  und  die  KRAUSü’schen  Quer- 
wändo sind  stark  doppeltbrechend;  das  Sarkolemma 
ist  schwach  doppeltbrechend.  Die  Körner  sind  bei 
Maikäfern,  deren  Muskeln,  ebenso  wie  die  von  Cy- 
clops  brevicaudatus,  ähnliche  Texturverhältnisse  zei- 
gen, ebenfalls  doppeltbrechend,  wovon  Verf.  bei  Trom- 
bidium sich  nicht  überzeugen  konnte. 

Auerbach  (3)  liefert  uns  bei  Gelegenheit  der  ge- 
nauen Untersuchung  eines  sehr  beachtenswerthen 
Falles  von  wahrer  Muskelbypertrophie  einige  Daten 
auch  über  die  histologischen  Verhältnisse  normaler 
Muskelfasern.  Die  Durchmesser  normaler  Bicepsfasern 
vom  Menschen  fand  er  iin  Minimum  = 38  ^i,  vor- 
herrschend = 48  — 72,  im  Maximum  = 92  im 
Mittel  = 60  ,4t,  also  ein  wenig  höher  als  Kölliker. 
Muskelfasern,  die  aus  dem  lebenden  Individuum  ent- 
nommen wurden,  zeigten  sich  constant  breiter,  als 
die  nach  dem  Tode  untersuchten,  durchschnittlich  bei 
Tauben  und  Meerschweinchen  im  Verhältnis  von  1,4: 
1.  Die  Querstreifung  der  untersuchten  menschlichen 
Muskeln  zeigte  sehr  wechselnde  Bilder,  unter  denen 
folgende  hervorgehobeu  werden:  1)  je  zwei  gleich 
oder  ungleich  breito  dunkle  Bänder  nahe  znsammen 
zu  einem  Doppelstreifen  gruppirt  und  durch  grössere 
Zwischenräume  von  je  einem  nächsten  Doppelstreifen 
abstehend.  2)  Je  drei  dunkle  Streifen  combinirt  der- 
artig, dass  ein  mittleres  breites  Band  oben  und  unten 
von  je  einer  feinen  Linie  eingefasst  erschien.  3)  Zwei 
breitere  und  dann  ein  feiner  Streifen  nahe  zusammen 
und  dann  eiu  grösseres  Intervall.  Die  Breite  der 
Querstreifen,  d.  h.  eines  Streifens  mit  dazu  gehörigem 
hellen  Intervall,  fand  Verf.  im  Mittel  = 2,6  (u  bei 
regelmässiger,  =■=  3 bei  unregelmässiger  Quer- 
streifung bei  Muskeln,  welche  nach  dem  Tode  unter- 
sucht wurden.  Diese  Zahlen  sind  erheblich  grösser 
als  die  von  Kölliker  gefundenen  und  stimmen  mit 
den  ilAKTiNG'schen  überein.  Bei  ausgeschnittenen 
Muskeln  fand  sich  diese  Dimension  auf  1,5  ,u  redu- 
cirt, so  dass  dieselben  sich  also  auf  die  Hälfte  ihrer 
ursprünglichen  Länge  conlrahirt  haben  mussten.  - Die 
Zahl  der  Muskclkerno  aulangeud,  so  erhielt  Verf.  das 
interessante  Ergebniss,  dass  beim  Menschen  mehr 
als  10,lK30  bis  18,000  Kerne  auf  1 Cubikinillimeter 
quergestreifter  Substanz  kommen 

Lavdowsky  (4)  untersuchte  die  Muskeln  des 
Darmes  und  der  Haut  bei  Würmern,  namentlich  Blut- 
egeln ; er  stellt  zunächst  den  Satz  auf,  dass  das  sog. 
glatte  Muskelgewebe  am  einfachsten  als  ein  anf  einer 
gewissen  embryonalen  Stufe  zurückgebliebenes  quer- 


Digitized  by  Google 


22 


WALD  KT  KR,  H1STOLOG1K. 


gestreiftes  zu  betrachten  wäre.  Bei  den  Egeln  unter- 
scheidet Verf.  zwei  Formen  von  Muskelzellen,  die 
einen,  besonders  dem  Darm  angehörig,  stellen  mem- 
branlose, kernhaltige,  mit  einander  anastomosirende 
körnige  Massen  dar,  die  andern,  in  Bündeln  und  Schei- 
ben angeordnet,  haben  eine  glänzende,  feste,  structur- 
lose  peripherische  Schicht;  sie  gehören  besonders  der 
Haut  an.  Bei  allen  diesen  Muskeln  treten  auf  electri- 
sebe  sowie  mechanische  Reizung  schnelle  kräftige  Con- 
tractionen  ein , wie  sie  sonst  den  quergestreiften  Mus- 
keln eigen  sind.  Zunächst  verlängern  und  verdünnen 
sich  aber  die  Muskelcylinder,  denn  nach  einer  kurzen 
Ruhe  tritt  die  Contraction  mit  Verdickung  ein.  Dabei 
beobachtet  man  mikroskopisch  ein  Vorrücken  der 
Körnchen  in  dem  einen  oder  andern  Sinne.  Die  Zahl 
der  Contractionen  kann  bis  10 — 20  in  der  Minute  be- 
tragen. 

In  einzelnen  Fällen  geben  die  Muskelcylinder 
„schön  geschlängelte“  Sprossen  (Protoplasmafädchen) 
ah,  namentlich  dann,  wenn  sie  dem  Absterben  nahe 
sind. 

Ausserdem  beschreibt  Verf.  Nervengeflechte  im 
Darmkanale  der  Blutegel,  welche  einerseits  mit  gelb- 
pigmentirten  Ganglienkörpern , andererseits  mit  fein- 
sten Sprossen  unmittelbar  „in  die  gewundenen  Finden 
der  Muskelcylinder  übergehen“. 

VI.  Nervengewebe. 

I)  Han  vier,  Coulribationa  k l'bUtologie  et  k la  phyaiologla  dea 
nerf»  pjripMriques.  Compt.  rend.  I, XXIII.  No.  JO.  p.  1168.  — 
2}  Kudattowaky,  1’.,  Leber  die  Struktur  der  Axencylinder  In 
den  Primllivnervenröhren  der  Spinalnerven  und  ihr  Verbilinlaa 
au  letaleren.  Arch.  für  patho>.  Anal.  MI.  8.  193.  — S)  Stuart^ 
A.,  Ueber  da*  Nervcntyaiem  von  Creaela  acicula  (Pteropoden). 
Zeitarlir.  f.  w.  Zool.  Bd.  21.  8.  317.  — 4)  Langtrhana,  P., 
Bin  Beitrag  zur  Anatomie  der  aympathiacben  Ganglienzellen 
Habllltaiionaacbrifl,  Freiburg  I.  B.  8.  18  S8.  1 Taf.  (Dein  Itef. 
nicht  zugänglich  gewesen;  aoll  nach  einer  Bemerkung  Holla’, 
Centralbl.  1672  8.  191.  nur  Bekannten  enthalten.)  — I>)  Pop- 
per, The  tcrminatlon  of  the  nervea  in  the  meaenterie  glanda. 
Arch.  of  mcd.  1870.  Vol  5.  No.  XVII.  p.  46.  (Von  Itudnevc 
der  Petersburger  medleo-chlrurgischen  Academfe  berelta  1867 
mltgetliellt.)  — 6)  Lavdowaky,  M.,  lieber  die  Kndigung  der 
Nerven  in  der  Harnblase  dea  Froachca.  Centralbl.  f.  d.  med. 
W.  No.  3.  — 7)  Elin,  E.,  Zur  Keuotniaa  der  feineren  Nerven 
der  Mundhühlenachleimhaut.  ll>ld.  No.  16. — 8)  Derselbe,  Zur 
Kenutnlaa  der  feineren  Nerven  der  Mundhfihlenachleimbant 
Arch.  f.  mikroak.  Anal.  8.  383  Bd.  VII.  — 9}  Morano,  F., 
lieber  die  Nerven  der  Conjunrtiva.  Ibid.  No  16.  — 10)  Con- 
Junetiva  und  Selerotica.  Cap.  XXXVl.  8.  1142  dea  Strlcker'- 
aehen  Handbuchea  der  Gewebelehre.  — 11)  Morano,  Studio 
aui  nervi  della  conglunliva  oculare.  Wien.  8.  11  88.  1 Taf. 
(Weitere  Auaführung  dea  in  No.  9.  entbaltenen  ) — 1?)  Der- 
aelbo,  Heber  die  Nerven  der  Conjuuctiva.  v.  Graefe'a  Arch. 
für  Ophthalmologie.  XVII.  Abtb.  II.  8.  228  1 Taf  — 13) 
Klein,  E.,  Beitrag  zur  Kenntnlaa  der  perlpheriachen  Verzwei- 
gung ntarkloaer  Nervenfasern.  Centralbl  f.  d.  med.  W.  No.  38. 
— 14)  Derrelbe,  On  tbe  periphcral  diatributlon  of  non-me- 
dullated  ner.e  - fibres.  I’.  1.  Quarterly  Jonrn.  of  mtcroae.  Sci- 
ence. Vol  XI.  New  Beriet.  Oct.  1871.  p.  406.  P.  II.  Ibid.  Vol. 
XII.  New  Scrlea  p 21.  — 16)  Ch  r ae  b tae  h on  o vl  t ach , Alex., 
Beitrüge  xur  Kenntnlaa  der  feineren  Nerven  der  Vaginalaehleim- 
hant.  Wiener  acad.  Sitiungab.,  Math.  natw.  KNaae.  Abth  II. 
Febr.  p.  301.  — 16)  Golgl,  Camillo,  Contribtuione  »II»  fina 
anatomia  degli  organi  centrali  del  »iatema  nervoao.  Klvlata  cll- 
nica  di  Bologna,  Noverabre  p.  338.  cd.  371.  fWird  im  nkchaten 
Berichte  analührllch  zum  lieferet  kommen.)  — 17)  Fleiachl, 


B. , Zur  Anatomie  der  Hirnoberfläche.  Centralbl.  für  die  med. 
Wls»enacb  .flen.  No.  42.  (Vorl  Mitiheil.)  — 18)  Iienle,  J„ 
Handbuch  der  eyitrmati»chen  Anatomie  dea  Umsehen.  Band  111. 
Abth.  II.  Lief.  1.  — 19)  Biaiozero,  G.,  Beitrag  zur  Kennt- 
niat  dea  Baues  der  Zirbeldrüae.  Vorl.  Mittbeilung,  Centralbl.  f. 
d.  med.  Wiaaenach.  1871.  No.  46.  — 20)  Lae  a a • - Du  t hl  e r », 
Sur  un  organe  nouveau  d'innervatinn  et  aur  l'origine  dea  nerfa 
de  la  aenaibiliti  apdciale  cbez  lea  Gaatlropodta  pulmonü«  aqua- 
tiquei.  Conipt.  rend.  LXXIII.  No.  3 p.  161.  — (Vgl.  ferner  V. 
4.  XII.  4.  14.  16.  16.  17.) 

Da  die  Axencylinder  der  peripherischen  Nerven- 
fasern, welche  unstreitig  wohl  als  die  wesentlichsten 
Bestandtheile  derselben  anzusehen  sind , nach  der 
gegenwärtig  allgemein  acceptirten  Anschauung  von 
einer  continuirlichen  Myelinhülle  und  von  der 
ScHWANN’scben  Scheide  umgeben  sind,  so  war  es 
schwer  zu  begreifen,  wie  die  ernährenden  Flüssigkei- 
ten durch  diese  Hüllen  hindurch  bis  zu  den  Axen- 
cylindem  gelangen.  Wenn  man  z.  B.  wahmimmt, 
dass  ein  reactionslos  gewordener  Iscbiadicus  binnen 
10—12  Secunden  nach  der  Durchlcitnng  sauerstoff- 
haltigen Blutes  wieder  thätig  wird,  wie  es  Ranyikr(I) 
nachweist,  so  liegt  es  nahe,  anzunehmen,  dass  beson- 
dere Einrichtungen  vorliegen,  welche  das  schnelle  Vor- 
dringen der  sauerstoffhaltigen  Flüssigkeiten  bis  zum 
Axencylinder  ermöglichen.  Von  diesen  Erwägungen 
ausgehend,  untersuchte  Ranvikr  die  äusserst  feinen 
Thoraxnervenfädchen  der  Mäuse  und  weist  an  den- 
selben durch  Behandlung  mit  Silbemitratlösung 
ganz  eigenthümliche  Texturverhältnisse  nach.  Nerven- 
stämmchen,  welche  nach  cinstündigem  Aufenthalte  in 
der  Silberlösung  und  Auswaschen  im  Wasser  unter 
Glycerin  dem  Lichte  ausgesetzt  werden,  lassen  an  der 
Innenfläche  des  sie  cinscheidenden  Bindegewebes  eine 
deutliche  Endothclzeichnung  erkennen ; auf  der  Ober- 
fläche der  Nervenfasern  selbst  konnte  Ranvikr  bis 
jetzt  noch  keinen  Endothelbelag  mit  Sicherheit  dar- 
stellen, doch  vermutbet  er  die  Anwesenheit  eines  sol- 
chen aus  dem  Vorhandensein  grosser,  der  Schwann’- 
schen  Scheide  in  ziemlich  regelmässigen  Abständen 
anfliegender  linsenförmiger  Kerne.  Diese  Kerne 
sollen  in  kleinen  Vertiefungen  der  ScHWANü’schen 
Scheide  liegen  und  sich  leicht  von  derselben  entfernen 
lassen.  Demnach  ist  nach  R.'s  Auffassung  jeder  peri- 
pherische Nerv  von  einem  serösen  oder  lymphatischen 
kleinen  Hohlraume  umgeben,  welcher  die  ihn  umspü- 
lende Ernährungsflüssigkeit  enthält.  (Ref.  erinnert 
hier  an  die  von  Fhäntzkl,  Virchuw’s  Arch.,  38.  Bd., 
nachgewiesene  perigangliöse  Endothelzeichnnng , wel- 
che bereits  R.  Wagnkr  und  Robin  hei  den  Spinal- 
ganglien der  Rochen  kannten,  und  deren  Kerne  schon 
Hknlk  in  seiner  allgemeinen  Anatomie,  Taf.  IV,  Fig.  7A., 
abgebildet  hat,  ferner  an  die  von  Adlrr,  Zeitsehr.  f. 
rat.  Med.,  3 R.,  Band  21,  pag.  160,  A.  Bkoukff  und 
Ebkrth,  Würzburger  naturw.  Zeitschrift,  Bd.  V,  und 
His,  Zeitschr.  f.  w.  Zool.,  Bd.XV,  aufgefundene  endo- 
theliale Silberzeichnung  auf  Froschnerven,  vgl.  auch 
Kurkowsky  im  Ber.  f.  1870, 1,33.)  Ranvikr  erkannte 
ferner  an  den  auf  diese  Weise  behandelten  Nerven- 
primitivfasern  eino  eigenthümliche  Silberzeichnung, 
f als  wenn  dieselben  überall  mit  kleinen  lateinischen 
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Kreazen  besetzt  wären,  bestehend  aus  kleinen  Längs- 
linien und  kürzeren  senkrecht  dazu  stehenden  Quer- 
linien. Beim  Zerzupfen  von  dickeren  Nervenstämmen 
in  Silbernitratlösung  Hess  sich  nun  erkennen,  dass  die 
Querlinien  schwarzgefärbten  Ringen  entsprechen,  wel- 
che au  niveau  der  ScHWANx'schen  Scheide  liegen 
(anneaux  constricteurs  des  tubes  nerveux  Rah  vier) 
und  wie  Einschnürungen  der  Nervenfasern  erscheinen. 
Die  Längslinien  rühren  von  den  zu  beiden  Seiten  der 
Ringe  auf  eine  kurze  Strecke  ebenfalls  geschwärzten 
Axencylindern  her,  welche  in  der  Mitte  zwischen  je 
2 Ringen  ungefärbt  bleiben. 

Bringt  man  eine  einprocentige  Lösung  neutralen 
pikrocarminsauren  Ammoniaks  unter  dem  Mikroskope 
zq  den  Nervenfasern,  so  lässt  sich  beobachten,  dass 
die  tingirende  Flüssigkeit  nur  durch  die  Ringe  zu  den 
Aicncylindern  vordringt,  welche  auch  hier  nur  so 
weit  gefärbt  erscheinen,  als  das  Carmin  zu  beiden 
Seiten  vom  Ringe  aus  vordringt.  Ranvier  meint  nun, 
dass  im  Bereiche  jener  Ringe  die  Markscheide  der 
Nerven  durchbrochen  sei ; es  sei  dasolbst  nur  Colloid- 
substanz  vorhanden,  durch  welche  hindurch  Diffusions- 
vorgänge zwischen  dem  perineuralen  lymphatischen 
Raume  und  dem  Axcncylinder  sich  leicht  abspielen 
könnten.  „Les  tubes  (nerveux)  sont  plonges  dans  une 
cavite  sereuse,  les  fluides  nutritifs  circulent  dans  cette 
ravite  et  se  mettent  en  rapport  avec  les  cylindres 
d'axe  par  la  voie  colloidc  des  anneaux  constricteurs 
dw  tubes  nerveux.“ 

Rcdanowsky  (2)  ist  durch  die  Anwendung  der 
Gefriermetbodo  zu  der  Ansicht  gekommen,  dass  die 
Axencylinder  der  spinalen  Nervenfasern  keine  soliden 
Gebilde,  sondern  Röhren  seien. 

Stuart  (3)  beschreibt  aus  don  Ganglien  von 
Creseis  acicula  Ganglienzellen  mit  deutlich  fibril- 
lärem Baue  des  Protoplasmas  und  zarte  Fortsätze, 
welche  den  Protoplasmafortsätzen  der  Wirbeltbier- 
ganglienzcllen  gleichen  und  welche  sich  unmittelbar 
in  Nervenfasern  fortsetzen.  Die  Kerne  entsenden  meh- 
rere Fäden  in  das  Zellprotoplasma. 

Popper  (5),  der  unter  Rudnkw’s  Leitung  arbei- 
tete, fand  mittelst  dor  Goldbehandlung  und  mittelst 
der  Gp.RLACu’schen  Methode  (Centralbl.  f.  d.  medic. 
Wissensch.  1867,  S.  371)  ein  Netzwerk  blasser  mark- 
loser Nervenfasern  in  den  mesenterialen  Lymphdriiscn 
von  Katzen  und  Hunden,  welches  an  manchen  Stellen 
mit  zeiligen  Elementen,  deren  Bedeutung  nicht  zu  er- 
mitteln war,  znsammenhing.  Auch  wurden  hier  und 
da  Zellen  aufgefunden,  welche  den  multipolarcn  Gan- 
glienkörpern ähnlich  waren. 

Eine  Reihe  ähnlicher  Mittheilungen  bringen  uns 
die  unter  No.  6—15  verzcichneten  Beiträge.  Die  Ar- 
beit von  Lavdowsky  (6)  macht  allerdings  eine  Aus- 
nahme, indem  sie  den  Nachweis  von  eigentümlichen 
kleinen  bimförmigen  Körperchen  liefert,  welche  im 
Rindegewebe  der  Froschharnblase  eingeschlosscn  lie- 
gen, und  zu  denen  Büschel  markloser  Nervenfädchen 
Hafen,  um,  wie  Vf.  meint,  daselbst  zu  enden.  Die 
Körper  stehen  auch  durch  feinste  anastomosirende 
Nervenreiserchen  unter  einander  in  Verbindung;  ein- 


zelne derselben  nehmen  indessen  gar  keine  Nerven- 
fasern auf,  sondern  sind  nur  zwischen  dieselben  ein- 
gelagert. Mit  den  glatten  Muskeln  6tehen  diese  End- 
kolben in  keiner  Verbindung.  L.  vergleicht  sie  mit 
kolbenförmigen  Gebilden,  welche  er  im  Mesenterium 
der  Hunde  nachgewiesen  hat,  und  mit  den  Arnold’- 
schen  Körperchen  des  sympathischen  Nervensystems. 

Fast  alle  übrigen  Arbeiten  auf  diesem  Gebiete 
kommen  zu  dem  Resultate,  dass  von  den  markhaltigen 
Nervenstämmchen  unter  Umständen  zuerst  tiefer  lie- 
gende grobmaschigere  Plexus  gebildet  werden,  aus 
denen  sich  dann  durch  wiederholte Theilungsvorgänge 
engmaschige  subepitheliale  Netze  feiner  markloser 
Fasern  entwickeln.  Von  diesen  aus  steigen  feinste 
varicöse  Fädchen  zwischen  dio  Epithelzelien  auf,  bil- 
den dort  ebenfalls  Netze  und  verbinden  sich  mit  ver- 
ästigton,  sich  ebenfalls  in  Chlorgold  färbenden  Körper- 
chen , den  LAHGRRHARs’scben  Zellen ; hie  und  da 
werden  auch  freie  knopfförmige  Euden  beschrieben. 

Die  einzelnen  Mittheilungen  anlangend,  so  finden 
wir  bei  Klein  (13, 14)  dio  meisten  thatsächlichen  An- 
gaben, die  wir  hier  unter  vielfacher  Benutzung  des 
vom  Vf.  selbst  für  das  Berliner  med.  Centralblatt  ge- 
lieferten Auszuges  - derselbe  ist  für  manche  Punkte 
auch  zur  Stunde  noch  die  einzige  Quelle  — zusammen- 
fassen : 

I.  Im  Schwänze  kleiner  und  mittelgrosser  Kanin- 
chen findet  sich  ein,  wahrscheinlich  die  Fortsetzung 
des  medullären  Centralkanals  bildender  Gang,  der 
mit  einem  geschichteten  Flimmerepitbelium  ausgeklei- 
det ist.  Derselbe  hat  ausserdem  noch  eine  an  elasti- 
schen Fasern  reiche  bindegewebige  Membrana  propria 
und  eine  lockere  Adventitia,  welche  grosse  verästigto 
Pigmentzellen,  Blut-  und  Lymphgefässe  führt.  Zur 
Seite  des  Ganges  laufen  grosso  Stämme  markhaltiger 
Nervenfasern,  dio  an  der  Wurzel  des  Schwanzes 
durch  dünnere  Stämmchen  Zusammenhängen  und  an- 
sehnliche Ganglienknoten  mit  meist  unipolaren  Gang- 
lienzellen führen  Die  Nervenfasern  dringen  in  dio 
Wandungen  des  obenerwähnten  Ganges  ein,  theilen 
sich  daselbst  und  zerfahren  subepithelial,  unter  plötz- 
lichem Schwund  des  Markes,  in  mehrere  dünne  blasse 
Fädchen.  „Einige  von  diesen  stehen  mit  grossen 
Zellen  im  Zusammenhänge,  die  hart  unter  dem  Epi- 
thel liegen  nnd  einen  relativ  grossen  blasigen,  ein 
glänzendes  Kernkörpcrchcn  bergenden  Kern  besitzen, 
der  dem  Kerne  der  erwähnten  Ganglienzellen  voll- 
kommen gleicht.  Von  den  meisten  der  blassen  Ner- 
venfasern lässt  sich  an  Präparaten,  die  im  Serum  ein- 
gedeckt sind,  zeigen,  dass  sie  in  ein  blasses,  an  vielen 
Stellen  zu  plattenäbnlichen  Gebilden  sich  verbreitern- 
des Balkenwerk  übergehen,  in  dessen  oblongen  oder 
rundlichen  Maschen  die  tiefen  Epithelzellen  eingebettet 
liegen.“  Ueber  einen  etwaigen  Zusammenhang  dieses 
Balkenwerkes  mit  den  oberflächlichen  Cylindorzellen 
kann  Verf.  zur  Zeit  noch  nichts  angeben.  (Die  Be- 
schreibung erinnert  an  das  von  Exner  beschriebene 
subepitheliale  Netzwerk  der  Nasenschleimhaut  (s.  XU. 
16,  Rof.). 

Die  Nerven  der  Substantia  propria  corneae  thoiit 
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Klein  in  vier  Klassen  ein:  1)  Fasern  erster  Ordnung, 
parallel  verlaufende  Bündel  feiner  Fäden,  welche 
durch  körnige  Anschwellungen  ausgezeichnet  sind, 
und  eine  bindegewebige  Scheide  besitzen;  sie  hängen 
untereinander  zusammen.  *2)  Fasern  zweiter  Ordnung; 
dieselben  besitzen  Varicositäten  und  bilden  reichliche 
Anastomosen.  3)  Fa-crn  dritter  Ordnung.  Dieselben 
gehen  aus  den  Fasern  zweiter  Ordnung  hervor,  sind 
ungewöhnlich  feine  geradlinig  verlaufende,  unter 
rechten  Winkeln  sich  kreuzende  und  von  einander  ab- 
zweigende Fibrillen;  sie  zeigen  regelmässige  An- 
schwellungen und  gehen  nur  spärliche  Anastomosen 
ein.  4)  Fasern  vierter  Ordnung,  sehr  feine  ebenfalls 
durch  regelmässige  Anschwellungen  ausgezeichnete 
kürzere  oder' längere  Fäden,  die  sich,  je  einem  Horn- 
hautkörperchen entsprechend,  zu  einem  geschlossenen 
Netze  auflösen.  Dieses  liegt  meist  der  der  vorderen 
Comeaobcrflächc  zugekehrten  Seite  der  Corneakörpcr- 
chcn  an.  In  der  hintersten  Partie  der  Hornhaut  konnto 
Yerf.  dio  feinsten  Fäden  bis  in  das  Desccmetscho 
Lpithellager  verfolgen,  wo  sie  ein  Netzwerk  zu  bilden 
schienen. 

In  der  Kaninchencornea  wies  Klein  auch  im 
Kpithelium  feine,  sehr  engmaschige  Nervennetze  nach, 
und  zwar  sowohl  in  den  tieferen  Lagen  als  auch  in 
den  oberflächlichsten  Schichten.  Hier  erschien  das 
Netz  am  dichtesten  und  zugleich  geschlossen;  dio 
Maschen  sind  nach  Massgabe  der  Abbildungen  viel- 
fach nicht  grösser  als  dio  Kpithelzellcn  selbst.  Dicht 
au  der  Oberfläche  finden  sich  dickere  Fasern  als  in 
den  tieferen  Schichten,  und  sio  zeigen  sich  durch 
grössere  und  kleinere  Anschwellungen  characterisirt. 

Achnliche  Netze  feiner  markloser  Fasern  sah 
Klein  in  der  Nickhaut  des  Frosches,  und  zwar  bilden 
dieselben  sowohl  ein  zartes  Maschenwerk  in  den  Ca- 
pillargefässwändcn,  als  auch  um  dio  Drüsen  herum, 
zwischen  deren  Kpithelzellcn  feine  Fädchen  eindrin- 
gen;  auch  lassen  sio  sich  zwischen  die  Zellen  des 
vorderen  und  hinteren  Deckepithels  verfolgen. 

Von  einem  Zusammenhänge  der  Nerven  mit  den 
Homhautkürperchen  oder  von  freien  knopfförmigen 
Kndigungen  derselben  (Cornqbim)  konnte  Klein  sich 
nicht  überzeugen. 

Endlich  beschreibt  Klein  vier  Ordnungen  von 
Nerveuplexus  mit  terminalem  feinen  Netzwerk  nebst 
eingeschalteten  Kernen  aus  dom  Peritoneum  (Mesen- 
terium und  Wand  der  Cysterna  chyli)  vom  Frosch ; - 
die  Pigmentzellen  der  Nickhaut  und  des  Mesenterium 
führen,  wie  Klein  fand,  zahlreiche  pigmentloso  Fort- 
sätze. 

Morano’s  Arbeiten  (9—12)  über  die Conjunctiva  lie- 
ferten das  Resultat,  dass  feine  varicöse  markhaltigcNer- 
venfädchen  bis  unmittelbar  an  das  Epithel  verlaufen,  und 
in  dem  Bindgewebe  der  Conjunctiva  selbst  einen 
reichverzweigten  Plexus  bilden.  Nur  in  wenigen 
Fällen  gelang  es,  varicöse  Nervenfädchen  bis  in  das 
Epithel  hinein  zu  verfolgen.  Bemerkenswerth  ist,  dass 
einmal  (die  Abbildung  liegt  vor)  eine  inarkhaltige 
Faser  bis  in  die  mittlere  Schicht  des  Epithels  verlau- 
fen gesehen  wurde;  dort  erst  theilte  sie  sich,  büssto 


ihre  Varicositäten  ein  und  endete  in  2-3  marklosen 
Fädchew  zwischen  den  Epithelzellen. 

Elin  (7-8)  und  Chrschtschonovitsch,  welche  unter 
Klf.in’s  Leitung  arbeiteten,  kamen  für  die  Mundhöhlen- 
bez.  Vaginalschleimhaut  im  Wesentlichen  zu  densel- 
ben Resultaten.  Ei.in  beschreibt  ein  subepitheliales 
Netzwerk  markloser  Fasern,  welches  sich  aus  den 
markhaltigcn  Fasern  dor  Mundhöhlenschleimhaut  ent- 
wickelt, und  in  welches  sparsame  Kerne  eingelagert 
sind.  Von  diesem  Netzwerke  dringen  varicöse  Fäser- 
chen in  das  Epithel  ein,  bilden  dort  ein  die  Epithel - 
zellen  umspinnendes  Netz.  In  den  mittleren  Schich- 
ten des  Epithels  hängen  sie  mit  verästigten  oblongen 
Körperchen  zusammen,  die  sich  in  Goldchlorid  inten- 
siv färben  und  mit  ihrer  Läugsaxe  meist  senkrecht  zur 
Oberfläche  gestellt  sind.  Einzelne  Fäserchen  dringen 
bis  in  die  obersten  Schichten  der  abgeplatteten  Epi- 
thelzellcn  vor,  wo  sio  an  Durcbschnittspräparaten  mit 
einer  kleinen  Anschwellung  aufzuhören  scheinen. 

Chr.  empfiehlt  für  dio  Untersuchung  der  Nerven 
der  Vaginalschleimhaut  besonders  Kaninchen.  In  Be- 
zug auf  die  Vertheilung  der  Fäserchen  in  der  Mucosa 
und  im  Epithel  stimmen  seine  Angaben  mit  denen 
Elin’s  überein;  die  in  Goldchlorid  sich  färbenden 
Körperchen  im  Epithel,  dio  mit  den  Nervenfasern  Zu- 
sammenhängen, vergleicht  er  mit  den  Langkkuans'- 
schcn  Körperchen  der  Epidermis.  Einzelne  Nerven- 
fasern sah  er  wie  Kessel  und  Tomsa  mit  den  Capil- 
laren  verlaufen.  Von  einem  Zusammenhänge  der 
Nervenfädchen  mit  den  Kernen  der  glatten  Muskel- 
fasern (Klebs,  Arnold,  Fkankbnhabuskr)  vermochte 
Vcrf.  sich  nicht  zu  überzeugen. 

Mit  dem  Namen  „Cuticulum  cerebri  et  corcbelli* 
(Hirnhäutchen)  bezeichnet  Flkiscui.  (17)  eine  äusserst 
zarte,  wie  ein  feiner  Schleier  die  Oberfläche  dcrlliru- 
substanz  unmittelbar  überziehende  Bildung,  welche 
nach  sorgfältiger  Ablösung  der  Pia  mater  zurückbleibt. 
Dieselbe  lässt  sich  deutlich  machen,  wenn  mau  dio 
frischen,  von  der  Pia  entblössten  Hirnwindungen  in 
eine  halbprocentige  Silberlösung  bringt  oder  mit  Gold- 
chlorid behandelt.  In  der  Silbernitratlösung  färbt  sich 
die  Himobcrflächo  in  kurzer  Zoit  braun  und  nimmt 
einen  metallischen  Schimmer  an;  es  lässt  sich  dann 
das  Häutchen  mit  der  Staarnadcl  in  kleinen  schleier- 
artigen  Fetzen  ablösen  und  erscheint,  unter  dem  Mi- 
kroskop in  Glycerin  angesehen , aus  eng  aneinander- 
liegenden polygonalen  ebenen  Feldern  von  der  Grösse 
eines  Kernkörperchens  bis  zu  der  einer  farblosen  Blut- 
zelle zusammengesetzt.  Kerne  können  unter  gewöhn- 
lichen Verhältnissen  darin  nicht  gesehen,  aber  vorge- 
täuscht werden  durch  eine  doppelte  Schichtung  dieser 
Felder.  Bei  Entzündungen  der  Pia  konnten  in  diesen 
Feldern  jedoch  einzelne  und  auch  mehrere  Kerne  so- 
wie Uebergänge  zu  Eitcrzellcn  nachgewiesen  werden, 
so  dass  Vf.  sich  veranlasst  sicht,  dieselben  mit  Zellen 
in  nähere  Beziehung  zu  bringen.  Nähere  Angaben  so- 
wie die  Deutung  dieses  Gebildes  bleiben  weiteren  Un- 
tersuchungen Vorbehalten. 

Hknlk(  18)  spricht  der  Zirbeldrüse  alle  nervösen  Ele- 
mente ab,  indem  die  sog.  Stiele  des  Conarium  nur  eine 
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hufeisenförmige , der  Commissara  post,  gleichende 
l'ommissur  bilden,  an  deren  Convexität  das  Organ  nur 
einfach  an  gewachsen  ist.  Die  Zirbeldrüse  stehe  am 
nächsten  den  Lymphdrüsen.  Es  lassen  sich  an  ihr 
eine  äussere  Hülle,  und  stärkere  fasrige  Septa  unter- 
scheiden, welche  das  Parenchym  in  einzelne  rundliche, 
den  Follikeln  der  Lymphdrüsen  gleichende  Abtheilun- 
gen bringen.  Bei  Säugethieren  sind  besondere  follicu- 
läre  Abtbeilungcn  nicht  so  deutlich  ausgeprägt.  Die 
Scheidewände  der  Follikel  beim  Menschen  enthalten 
achtes  fibrilläres  Bindegewebe  mit  spindelförmigen 
Zellen  reichlich  versetzt.  Zwischen  den  Follikeln  fin- 
det sich  eine  weichere  „Zwischensubstanz“,  in  wel- 
cher die  Blutgefässstämme  verlaufen.  Die  Follikel 
enthalten  „Zellen  vom  Ansehen  derLymphkörperchen, 
doch  meist  etwas  grösser,  bis  zu  0,015  Mm.  Durch- 
messer und  von  minder  regelmässiger,  mehr  eckiger 
Gestalt  mit  kugeligen  Keinen.“  Ein  deutliches  Reti- 
culum  zwischen  den  Zellen  nachzuweisen,  gelang 
Heble  nicht;  Henle  vermuthet,  dass  dasselbe  auf  der 
Stufe  des  embryonalen  Reticulums  der  Lymphbahnen 
in  den  Lymphdrüsen  (W.  Müller  in  Zeitschr.  f.  rat. 
Med.  3 R.  XX,  119)  stehen  geblieben  sei.  — Die  äus- 
sere Hülle  des  Conariums  ist  in  ihrer  vorderen  Bucht 
mit  einem  Flimmercpithel  bekleidet.  — 

In  Bizzozkro’s  (19)  vorläufiger  Mittheilung  finden 
wir  nur  einige  Thatsachen  über  den  feineren  Bau  der 
Zirbel  angegeben,  jeder  Versuch  über  die  Deutung  der 
Elemente  ist  vermieden.  Ausser  der  äusseren  Hülle 
unterscheidet  B.  ein  trabeculäres  Gerüstwerk  mit  wei- 
ten Maschen,  welches  aus  Gefässcn  und  begleitendem 
fibrillären,  zellenhaltigen  Bindegewebe  besteht.  Die 
Bindegewebszellen  enthalten  zuweilen  gelbe  Pigment- 
kömehen.  In  dieses  Mascheuwerk  sind  zweierlei  Ar- 
ten von  Zellen  eingebettet:  grössere,  schmälere  und 
längere  mit  homogenen,  glänzenden  sehr  langen  Fort- 
sätzen, welche  zahlreiche  Sccundärästchen  aussenden, 
die  eiu  zartes  Rcticulum  bilden  - und  kleinere,  rund- 
liche oder  mehr  längliche  (16-18  ,u  Länge,  12-14  ,u 
Breite),  welche  die  Maschen  dieses  Reticulums  einneh- 
men. Auch  diese  Zellen  haben  2-3  und  mehr  ver- 
ästelte Fortsätze,  welche  spitzwinklig  in  feine  Aest- 
chen  zerfahren.  Bizzozkro  giebt  an,  dass  diese  Fort- 
sätze beiNeugcbornen  noch  nicht  nacbznweisen  gewe- 
sen seien.  Ist  das  derFall,  so  würde  ein  thatsächlicher  - 
Gegensatz  zwischen  Hknlk  und  B.  nicht  bestehen, 
denn  Ersterer  bemerkt  ausdrücklich,  dass  vielleicht 
dasConarinm  nur  vorübergehend  die  Rolle  einer  Lymph- 
drüse  spiele,  dass  aber  später  mit  dem  Aufhören  seiner 
Function  auch  morphologische  Veränderungen,  na- 
mentlich auch  die  bekannte  Sandbildnng,  eiutreten. 

Lacazk-Dutöikrs  (20)  hat  die  Centralganglien 
gewisser  Gastropoden  einer  genaueren  Untersuchung 
unterzogen  und  die  wichtige  Tbatsache  gefunden,  dass 
iu  den  einzelnen  Ganglien  noch  anderweite  besondere 
Abtbeilungen  als  Centralkerne  für  die  daraus  entsprin- 
genden Nerven  unterschieden  werden  müssen,  ähnlich 
wie  dies  von  den  Wirbeltbieren  bekannt  ist.  Es  war 
das  zwar  von  vornherein  zu  vermuthen,  doch  hat 
Ucaze  für  dio  Mollusken  hier  den  ersten  Versuch 

Jshreaberlelit  der  gelammten  Medicin.  1871.  Rd.  1. 


einer  genaueren  Zurückführung  der  Nervenfäden  auf 
ihre  centralen  Ursprungsstätten  gemacht.  Dabei  haben 
sich  zunächst  zwei  wichtige  Facta  ergeben,  dass  näm- 
lich die  drei  Sinnesnerven  von  dem  hinteren  Ab- 
schnitte des  oberen  Scblundgangiions  entspringen, 
and  zwar  von  einem  kleinen,  seitlich  etwas  vorsprin- 
genden Lappen:  Lobule  do  la  sensibilite  speciale 
Lacazk  (vgl.  die  frühere  Abhandlung  Lacazk’s  Möm. 
snr  les  Organes  de  l’audition  (otolithes)  de  quelques 
animaux  invertebres.  Compt.  rend.  1868,  p.  8«2), 
während  die  motorischen  Nerven  vorzugsweise  in  dem 
vorderen  Abschnitte  dieser  Ganglienmasse  wurzeln. 

Ausserdem  weist  Lacaze  nach,  dass  das  soge- 
nannte Ganglion  respiratorium  der  Mollusken  ein  spe- 
cifischer  Sinnesapparat,  wenigstens  seinem  Baue  nach, 
sein  müsse , indem  eine  flaschenförmige  Einstülpung 
der  Epidermis  sich  zu  diesem  aus  lauter  unipolaren 
Nervenzellen  bestehenden  Knoten  begiebt. 

VII.  Cefässe,  Blut,  Cbjlos,  Lymphe. 

1)  Soboro  ff.  8..  Untersuchungen  über  den  Rau  normaler  und  «c- 
latiteber  Venen  Arch.  f.  patbnl.  Anal.  Bit.  54.  8.  1S7.  — 2) 
Arnold,  J.,  Experimentell«  Untersuchungen  über  die  Entwicke- 
lung der  Itlntrapillarcn.  Arch.  f.  pathol.  Anat.  Bd.  53.  S.  70 
und  Bd.  54.  8.  1.  _ 3)  Car  malt,  W H..  (Nr*  York),  und. 
Stricker,  S,  Ueber  die  Neubildung  Ton  Blu-gele-sen  in  ent- 
lündeten  Hortrhiu'en  — 4)  Otneriich,  t ie  Aufnahme  der 
Lymphe  durch  die  Sehnen  und  Pascl.-n  dei  Skelelmuskeln.  Ar- 
beiten der  phyalol.  Anstalt  xn  Leipzig.  V.  8.  54.  (8.  143.)  — 
5)  Derselbe,  Zur  Lehre  von  den  Saftkanalrhen  In  >'er  Cornea. 
Wiener  med.  .Inhrhh  8 I 1871.  — $)  Golgi,  C.,  Hülle  altera- 
xione  dei  vasi  linfatici  del  cervello.  Riv  rlin.  di  Bologna  1870. 
(Vgl.  den  Bericht  f.  patholog.  Anatomie  1870.  p 275.  Hier  iat 
nur  noch  nachrutragen,  <1  ss  sich  nach  Golgi'*  L'nteraurbungcn 
an  der  äusseren  Begrenzung  der  perlvasculären  Lyinphräume  durch 
Silberbeh.indlung  keine  regelmässige  Endntheixelchniing  nacb- 
weisen  läast.)  — 7)  Neu  mann,  E..  (Königsberg),  Kernhaltige 
Blutxellen  bei  Leukämie  and  bei  Neugeborenen.  Arr.b.  d.  Hlkde. 
XII.  S.  187.  — 8)  Manassein,  W.  Ueber  die  Veränderungen 
in  den  Dimensionen  der  rollten  Blutkörperchen  nnter  verschiede- 
nen EinCüsaon.  Vor).  Mi'tb.  Centralbl.  f.  d.  med.  W.  No  44. 
— 8)  Juras  x.  Untersuchungen  über  dio  Einwirkung  der  Galle 
und  der  Galleusäuren  auf  die  Blutkörperchen.  Inaug.  - Dissert. 
Greifswald.  — 10)  Bull.  Pr.,  Bin  Beitrag  zur  Kenntniaa 

der  Blutgerinnung  Arcb.  für  Anatomie  und  Physiologie  1870. 
8.  717.  (8.  d.  Rer.  f.  1870.  I.  8.  90  ) — 11)  I.ankester.  Ray 
K.,  Oti  some  migrallniis  of  eells.  Quarterly  Journ  of  mlcrosc.  8c. 
XXMX.  July  1870.  p.  265.  (Empfiehlt  die  Ton  einem  Endothel 
ausgeklridct«  Peritonealhöhle  der  Anneliden  zum  Studium  der 
Wanderzellen,  weiche  sieh  Ton  den  Wänden  die-er  Cavliät  los- 
lösen und  in  letzterer  noch  eine  Zeitlang  Bewegungen  ausführen. 
Nach  dem  R«f  P.  Hol!'«  Im  Cautralbl.  f.  d.  med.  Wissensch. 
1871.  No.  17.)  — 12)  Brondgoest,  P.  Q,  Orer  ongeklcurde 
kristallen  in  het  blovd  van  bevrnren  kikvorachcn.  Kederl.  Arch. 
voor  Geneea-  en  Natnurk  1870.  V.  p 378.  (Weist  prismatische 
lange  Kryetalle,  die  vollkommen  ferbhi«  sind  Im  Rlut«  gefrorener 
Frösche  nach;  dieselben  sind  unlöslich  in  Waaaer  und  Aetber, 
löslich  in  verdünnten  Kämen.  Alkalien  und  Kochaalsiösung  (Spe.) 
Beim  Erhitzen  verkohlen  sie.  Nach  der  Analcht  des  Verf.  soll 
es  sieh  um  einen  krystalllsirton  Kiweisskörper  han  (ein.  — 13) 

Gräber,  V.,  Ueber  die  Blutkörperchen  der  luserten  Wiener 
acad.  Sitzungsberichte,  Math.-phy«.  Kl.  Abtb.  I.  LX1V  Bd.  (Für 
den  nächaten  Bericht  reservirt.)  - (Vergl.  ansserdom  Cap  XXXVI. 
IU.  und  IV.  dei  8 1 ric  k er' sehen  Handbuchea  (Blutgefässe  des 
Auge«  von  Leber  und  Lymphbahnen  dea  Auge«  von  G. 
Schwalbe)  ferner  IV.  No.  6 (Synovialhäute)  und  No.  8.  (Ge- 
fäste  der  Mollusken),  ferner  IX.  No  7.  (Perithel  der  Darmwan- 
dungsgefäsae),  ferner  Generationalehre.  B.  II.  9.) 
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Soborofk  (1)  tritt  für  die  Existenz  einer  beson- 
deren Kittsubstanz  zwischen  den  Endothelzellen  der 
Venen  ein  (gegen  Robinski  II.,  7)  nimmt  aber  mit 
Lkgros  und  Robikski  an,  dass  auch  die  Zellen  selbst 
gefärbt  würden.  (S.  ferner  Nro.  2)  Auch5 — 10  Stun- 
den nach  dem  Tode  konnte  die  Versilberungsmethode 
hier  noch  mit  Erfolg  angewendet  werden,  wie  auch 
bereits  Koestkr  (Entwickelung der  Carcinomeund  Sar- 
come,  Würzburg  1869)  hervorgehoben  hat.  Ausser- 
dem gibt  Verf.  eine  sehr  detaillirte  Beschreibung  der 
einzelnen  Bestandtheilc  der  Venenwandung,  nament- 
lich der  V.  saphena,  insbesondere  der  Endothelzol- 
len, welche  er  durchweg  für  polygonal  erklärt,  und 
der  Muskelfasern  sowie  ihrer  bindegewebigen  Zwischen- 
substanz. Eine  strenge  Unterscheidung  in  drei  Häute 
findet  er  ebenso  wenig  wie  früher  (Arch.  f.  pathol. 
Anat.  1867)  Ref.  zulässig.  In  Bezug  auf  die  zahl- 
reichen Detailangaben  muss  auf  das  Original  verwie- 
sen werden. 

J.  Arnold  (2)  untersuchte  die  Entwickelung  der 
Blutcapillaren  an  abgeschnittenen  in  der  Regeneration 
begriffenen  Froschlarvenschwänzen  sowie  an  entzün- 
deten Hornhäuten  von  Kaninchen  und  Meerschwein- 
chen, denen  er  durch  Injcction  von  Zinnoberhaltigcn 
Flüssigkeiten  in  den  Glaskörperraum  eine  Panophthal- 
mitis  mit  Keratitis  vasculosa  beigebracht  hatte.  In 
Betreff  der  Schilderung  dieser  Vorgänge  erlaubt  Ref. 
sich  an  dieser  Stelle  auf  das  Original  zu  verweisen ; 
Arnold  verspricht  übrigens  noch  weitere  Mittheilun- 
gen über  dieselben. 

Was  speciell  die  Gefässregeneration  anlangt,  so 
stimmen  die  Erfahrungen  J.  Arnold’s  in  allen  wesent- 
lichen Dingen  mit  denen  von  Stricker  und  Golubkw 
in  Betreff  der  Entwickelung  am  unversehrten  Frosch- 
larvenschwanze,  s.  d.  Ber.  f.  1869  I.,  p.  42.  überein, 
Ref.  lässt  hier  die  zusammenfassende  Darstellung  des 
Verf.  mit  dessen  eigenen  Worten  folgen: 

„Die  Entwickelung  der  Blutcapillaren  geht  immer 
von  einem  bereits  vorhandenen  Gefässo  aus,  sei  es 
nun,  dass  dieses  vollkommen  ausgebildet  oder  in  einem 
früheren  Stadium  der  Entwickelung  sich  befindet.  Sie 
beginnt  mit  der  Anhäufung  von  Körnern,  welche  rei- 
henförmig sich  aufstellen  und  durch  vermehrte  Proto- 
plasmaanhäufung bald  zu  kleineren,  bald  zu  grösseren 
Gebilden  — den  Sprossen  — sich  umgcstalten. 
Das  Wachsthum  dieser  erfolgt  in  doppelter  Richtung, 
erstens  in  der  Breite  und  zweitens  in  der  Länge;  das 
letztere  kommt  dadurch  zu  Stande , dass  die  Körner 
immer  weiter  sich  vorschieben , das  erstero  in  der 
Weise,  dass  immer  mehr  Körner  in  der  Breite  sich 
anhäofen.  Durch  das  Vorrücken  in  der  Längenrich- 
tnng  wird  die  Sprosse  zum  Protaplasmafaden , 
derdieselben  Phänomenedcs  Wachslhums  in  der  Länge  * 
und  Breite  darbietet.  Das  Vorrücken  der  Körner  er- 
folgt innerhalb  lichter  Bahnen,  die  vielleicht  Spalten 
des  Gewebes  entsprechen.  Durch  die  Vereinigung  der 
äussersten  Körnerreihen  zweier  Protaplasmastränge, 
oder  derjenigen  eines  Protoplasmastranges  und  einer 
Sprosse,  oder  durch  den  Ansatz  der  äussersten  Kör- 
nerreibe eines  Protoplasmastranges  an  die  Wandung 


eines  mehroder  minder  vollkommen  entwickelten  Ge- 
fässes  kommt  es  zur  Bildung  von  Protoplasma- 
bögen — die  Kanalisirung  beginnt  in  den  Proto- 
plasmafäden meistens  von  dem  der  Gcfässwand  auf- 
sitzenden Ende;  das  Verhältniss  zwischen  der  Länge 
des  Protoplasmastranges  und  der  Ausdehnung  der  Ka- 
nalisirung ist  kein  bestimmt  gegebenes.  Die  Kanali- 
sirung der  Protoplasmabögen  tritt  bald  an  beiden  En- 
den gleichzeitig,  bald  nur  an  dem  einen  Ende  oder  in 
der  Mitte  oder  in  beiden  oder  einem  Seitcntheile  auf ; 
wenn  auch  das  erstere  die  Regel  ist,  so  sind  doch  die 
Abweichungen  keinesweges  selten.  Der  Vorgang  der 
Kanalisirung  kommt  durch  Ablösung  des  central  gele- 
genen Protoplasmas  in  Form  von  Molekülen  und 
grösseren  Partikeln  zu  Stande,  die  noch  längere  Zeit 
im  Kreislauf  nachweisbar  sind.  Kernbildungen  sind 
in  den  Sprossen,  Protoplasmasträngen  und  Bögen  bald 
früher,  bald  später  vorhanden,  bald  werden  sie  ver- 
misst: dagegen  fehlen  sie  selten  in  den  Protoplasma- 
röhren: immer  stehen  sie  in  grossen  Abständen.“ 

Die  Kerne  sind  nach  Angabe  des  Verf.  zu  Anfang 
immer  sehr  klein;  über  ihre  Herkunft  konnte  nichts 
Bestimmtes  angegeben  werden.  Die  Umwandlung  des 
ursprünglich  homogenen  Protoplasmarohres  in  das  En- 
dolhelzcllenrohr  fasst  Arnold  als  eine  Art  Furcbungs- 
process  des  Protoplasmas  auf.  Dabei  bleiben  Proto- 
plasmareste zwischen  den  Zellen  zurück  und  bilden 
die  sog.  Kittsubstanz,  welche  sich  mit  Silber  schwarz 
färbt;  aber  auch  grössere  unregelmässige  Protoplasma- 
reste finden  sich  zwischen  den  regulären  Endothel- 
zellen bei  jnngen  Gefässen  eingelagert.  Anfangs  er- 
scheinen die  Endothelzellen  noch  dunkel  grannlirt; 
erst  später  hellen  sie  sich  allmälig  auf. 

Nur  der  Endothelschlauch  der  Gefässe  wird  auf 
die  vorstehend  geschilderte  Weise  gebildet;  dieAdven- 
titia  entsteht  ganz  unabhängig  davon,  wahrscheinlich 
aus  den  Spindelzellen  der  Grundsubstanz;  doch  sind 
hierüber  die  Angaben  des  Verf.  noch  etwas  unbe- 
stimmt. 

Die  Gefässneubildung  in  der  Hornhaut  und  im 
Froschlarvenschwanze  geht  wesentlich  ganz  in  dersel- 
ben Weise  vor  sich ; Lücken  mit  rothen  und  weissen 
Blutkörperchen  gefüllt,  welche  man  nicht  selten  in  der 
Hornhaut  scheinbar  unabhängig  von  den  Gefässen, 
immer  aber  in  deren  Nachbarschaft  findet,  deutet  Verf. 
auf  Grund  seiner  Injectionen  stets  als  Extravasatbilder 
(s.  Nro.  3). 

Die  einzige  namhafte  Differenz  Arnold's  mit  Go- 
lubkw besteht  darin,  dass  Letzterer  die  einander  ent- 
gegenstrebenden Protoplasmabogenschenkel  meist  an 
einander  vorbeiwachsen  nnd  sich  erst  nachträglich  ver- 
einigen lässt,  während  sie  nach  Ersterem  in  der  Mehr- 
zahl der  Fälle  direct  in  einander  überwachsen , sich 
also  mit  ihren  Spitzen  vereinigen. 

Carmalt  und  Stricker  (3)  fanden  in  entzünde- 
Frosch-Hornhäuten  Gefässe,  in  denen  durch  Goldchlo- 
rid violett  gefärbte  ziemlich  glänzende  Körper  lagen, 
etwa  von  der  Grösse  der  Korne  der  rothen  Blutkörper- 
chen ; hie  und  da  war  um  diese  Gebilde  auch  oinc  Art 
Hof  zu  erkennen,  so  dass  man  sie  für  veränderte  rothe 
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Blotkörperchen  halten  musste.  Dieselben  violetten 
Körper  wurden  aber  auch  ausserhalb  der  Gefässe 
im  Hornhautgewebe  angetroffen,  zuweilen  mitten  in 
einem  Zellenleibe  liegend,  zuweilen  isolirt,mit  je  einem 
dünnen  Faden  an  den  Polenden,  so  dass  sie  aus  frühe- 
ren Spindelzellen  entstanden  schienen.  Ferner  wur- 
den bei  Kaninchen  in  einem  Gefässe,  welches  an  einer 
Seite  blind  endigte,  gelbröthliche  kernlose  Zellen  an- 
getroffen, welche,  viel  grösser  als  farblose  Blutkörper- 
chen, den  Eindruck  machten,  als  beständen  sie  aus 
einem  Haufen  kleinerer,  der  Grösse  rother  Blutkörper- 
chen entsprechender  Gebilde;  stellenweise  war  an  sol- 
chen grösseren  Klümpchen  gar  keine  Theilungsmarko 
zu  erkennen. 

Aus  diesen  Befunden  ziehen  Verff.  den  Schluss, 
dass  höchst  wahrscheinlich  in  der  entzündeten  Cornea 
neue  Blutkörperchen  gebildet  werden,  sei  es  innerhalb 
oder  ausserhalb  der  Gefässe;  sie  sagen,  pag.  6:  „Wenn 
wir  die  Befunde  an  der  Froschcomea  (s.  o.)  zu  Rathe 
ziehen,  so  wird  die  Vermuthung,  dass  auch  im  Ilorn- 
hautgewebo  Blutkörperchen  aus  daselbst  befindlichen 
farblosen  Zellen  hervorgehen,  allerdings  auch  sehr 
nahe  gelegt.“ 

Verff.  wollen  ferner  die  Möglichkeit,  dass  auch 
Blutgefässe  unabhängig  von  den  vorhandenen  Gefässen 
aus  ursprünglichen  Hornhautzellen  sich  entwickeln, 
nicht  von  der  Hand  weisen. 

Die  im  LuDwio’schen  Laboratorium  entstandene 
Arbeit  Gkmersich’s  (4)  überträgt  die  bisher  durch 
v.  Recklinghausen,  Ludwig  und  Schweiggkr-Skidkl 
gemachten  Erfahrungen  über  die  Beziehungen  des  Cen- 
trum tendineura  zur  Resorption  auf  die  aponeurotischen 
Gebilde  des  Körpers  überhaupt,  zunächst  auf  die  Fas- 
cieu  und  8ehnen  der  unteren  Extremitäten.  Es  wird 
damit  diesen  in  physiologischer  Beziehung  bisher  fast 
ganz  vernachlässigten  Gebilden  eine  neue  Bedeutung 
vindicirt,  die  noch  viel  an  Interesse  gewinnt  durch  die 
gründliche  Bearbeitung  des  Gegenstandes  und  die 
zahlreichen  weiteren  Fragen,  die  sich  unmittelbar  an 
die  gewonnenen  Thatsachen  anknüpfen  lassen. 

Die  Untersuchung  zerfällt  in  einen  anatomischen 
und  physiologischen  Theil. 

Schon  Ludwig  und  Schwkigger- Sbidkl  hatten 
durch  Einstichsinjectionen  mit  Berliner  Blau  zahlreiche 
Lympbgefässe  in  den  Körperfascien  nachgewiesen. 
Gk.ükbsich  bediente  sich  mit  Vortheil  zur  Fortsetzung 
dieser  Versuche  einer  Lösung  des  käuflichen  A 1 k a- 
n ins  in  Terpentinöl;  doch  sind  zum  Gelingen  der  In- 
jection  mancherlei Cautelen  anzuwenden,  (p.  54)  „Die 
Aponeurose  wird  sammt  den  mit  ihr  verwachsenen 
Muskeln  der  bedeckenden  Haut  herausgeschnitten  und 
rtraff  gespannt  auf  einem  Brett  in  der  Art  befestigt, 
dass  die  den  Muskeln  zugekehrte  Fläche  nach  oben 
lieht.  Diese  Oberfläche  wird  dann  mittelst  scharfer 
Scheere  sorgfältig  vom  weichen  Bindegewebe  gerei- 
nigt und  dann  die  feine  Kanüle  einer  Pravaz- Spritze 
unter  sehr  schiefem  Winkel  in  die  Substanz  der  Apo- 
neorose  gebohrt  und  eineProbeinjection  gemacht.  Ist 
der  Einstich  gelungen,  so  erscheinen  alsbald  feine 
Striche  die  von  der  Einstichstelle  aus  den  Fibrillen- 


bündeln entlang  laufen.  “ Am  besten  bedient  man  sich 
zum  Injiciren  eines  Druckgefässes  mit  Manometer, 
wie  es  Ludwig  und  Zawarykin  zur  Injection  der 
Nieren  verwendet  haben.  Man  legt  dann  gleichzeitig 
eine  Glasplatte  von  der  Grösse  eines  Objectträgers,  in 
dessen  untere  Wand  eine  Furche  für  die  Kanülo  aus- 
geschliffen ist,  auf  die  zu  injicirende  Partie  der  Apo- 
neurose und  drückt  dieselbe  während  der  Injection 
abwechselnd  hier  und  da  an,  um  dem  unvermeidlichen 
Hervorquellen  der  Injectionsmasse  aus  zahlreichen  na- 
türlichen und  künstlichen  Oeffnungen  möglichst  zu  be- 
gegnen. „So  gelingt  es  leicht  (S.  55),  von  einer  An- 
stichsöffnung ans  2-3 Quadratzoll  grosso  Strecken  der 
Aponeurose  vollständig  und  rein  zu  injiciren“. 

Die  erhaltenen  Präparate  lehren  eine  ähnliche  An- 
ordnung der  Lymphgefässe , wie  im  Centrum  tendi- 
neum.  Sie  scheinen  an  der  den  Muskeln  zugewende- 
ten Seite  der  Aponeurose  als  parallel  den  Fibrillen- 
bündeln verlaufende  Streifen,  die  nur  selten  durch 
Queranastomosen  mit  einander  verbunden  sind,  wäh- 
rend auf  der  der  Haut  zugewendeten  Oberfläche  ein 
zierliches  mehr  oder  weniger  dichtes  Netzwerk  quer 
und  verschlungen  laufender  Kanälchen  sichtbar  wird. 
„Gegen  die  Muskelansätze  (S.  56)  vereinigen  sich 
mehrere  dieser  feinen  Zweige  zu  dünnen  Stämmchen, 
welche  in  das  lockere  intermuskuläre  Bindegewebe 
eindringen.  Auch  begleiten  zarte  Lympbgefässstämm- 
cben  die  etwas  stärkeren  Arterien  und  Venen  der 
Aponeurose“. 

Es  gelang  Gknkrsich  auch  durch  natürliche  Injec- 
tion die  Lymphgefässe  der  Aponeurosen  zu  füllen; 
dabei  wurden  einmal  dieselben  über  einen  kleinen 
Trichter  gebunden  und  die  Alkaninlösung  auf  die 
Muskelfläche  aufgegossen,  während  man  die  Luft  im 
Trichter  rhythmisch  auf-  und  ansaugte  — die  nähere 
Beschreibung  der  hierzu  verwendeten  Vorrichtung  ist 
im  Originale  nachzulesen  — ; das  andere  Mal  brachte 
Gknkrsich  die  Alkaninlösung  unter  die  Aponeurosen 
der  Oberschenkel  eines  für  Durchblutung  und  Auffan- 
gen der  Lymphe  besonders  — s.  das  Original  p.  58  ff 
— hergerichteten  Präparates  der  hinteren  Körper- 
bälfte  eines  Hundes.  Schon  nach  } stündiger  passiver 
Bewegung  der  Extremitäten  war  die  Injectionsmasse 
bis  in  den  Ductus  thoracius  vorgedrungen  und  es  zeig- 
ten sich  an  vielen  Stellen  (Insertionsstelle  des  Biceps, 
Aponeurose  des  Vastus  externus,  Fascia  lata)  schöne, 
reinlich  injicirto  Lymphgefässnetze.  Injicirto  man 
unter  die  Haut,  so  fanden  sich  zwar  zahlreiche  Haut- 
lymphgefässe  injicirt,  niemals  jedoch  dio  aponeuroti- 
schen Zweige , und  niemals  drang  die  Injectionsmasse 
in  die  grösseren  Lymphgefässstämme  vor.  Ebenso 
wenig  gelangen  natürliche  Injectionen,  wenn  die  Masso 
auf  die  äussere  (Haut-)  Fläche  der  Aponeurosen  ans- 
gegosson  war,  stets  musste  die  innere  (Muskel-)  Fläche 
mit  der  Alkaninlösung  in  Berührung  sein.  Hieraus 
folgt,  dass  passive  (und  active,  s.  w.  u.)  Bewegung 
nur  auf  die  unterhalb  der  Fascie  befindliche  Lymphe 
einen  Einfluss  ausübt,  nicht  aber  auf  die  Lymphe  der 
Haut  und  des  Unterhautzellgewebes. 

Dio  besten  Präparate  erhielt  Verf.  vom  unteren 

4* 
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Theile  der  Fascia  lata.  Mit  Erfolg  verwendete  er  je- 
doch auch  die  Fascia  antibrachii,  cruralis  und  das 
äussere  Blatt  der  Rectus- Scheide.  Zum  Gelingen  der 
Injection  war  es  unumgänglich  nothwendig,  die  wei- 
chen Bindegewcbsfäden,  natürlich  ohne  Verletzung  der 
Fascie,  sorgfältig  abzupräpariren.  Diese  Bindegewebs- 
fäden  scheinen  die  natürlichen  Oeffnungen  der  Lympli- 
räume,  da  sie  nach  dem  Abtrennen  der  Fascie  in  eine 
andere  Lage  zu  dieser  kommen,  zu  verlegen. 

Körnige  Injectionsmassen  konnte  G.  niemals  in 
die  aponeurotischen  Lymphbahnen  einbringen,  wäh- 
rend das  bekanntlich  beim  Centrum  tend.  leicht  ge- 
lingt; es  scheinen  demnach  die  Oeffnungen  der 
Lymphwurzcln  bei  den  Aponeurosen  viel  feiner  zu  sein. 

Alle  diese  anatomischen  Befunde  legten  die  Ver- 
muthung  nahe,  dass  die  Lymphbahnen  der  Fascien 
und  Aponeurosen  bei  der  Aufsaugung  der  Muskel- 
lymphc  eine  wesentliche  Rolle  spielen,  zumal  auch 
hier,  gerade  wie  beim  Centrum  tend.,  der  grosse 
Reichthum  au  Lymphgefässen  gegenüber  den  Blutge- 
fässen auffällt.  Verf.  suchte  vor  Allem  die  Frage 
zu  entscheiden,  welchen  Einfluss  die  Muskelcontrac- 
tionen  auf  die  Lymphausscheidung  in  den  Extremi- 
täten ansüben. 

Verf.  experimentirte  an  der  mit  dem  eigenen 
Blut  des  Versuchsthieres  künstlich  durchbluteten 
hinteren  Körperhälfte  von  Hunden.  Die  Blutcanüle 
wurde  in  die  Aorta,  die  Lymphcanüle  in  den 
Ductus  thoracicus  eingebunden , da  die  kleinen 
zartwandigen  Lympfgefässstämme  der  Schenkel  sich 
als  impracticabel  erwiesen.  In  Bezug  auf  die  sinnreiche 
Herrichtung  des  Präparates  sowohl  wie  auf  das  Ver- 
fahren bei  der  Durchleitung  des  Blutes  muss  auf  das 
Original  verwiesen  werden  (S.  58 — 63). 

Die  Blutcirculation  geht  bei  diesen  Versuchen 
nach  den  Erfahrungen  G ’s  Anfangs  ganz  ungehindert 
von  Statten;  bereits  bei  30 — 40 Mm.  Hg-Druck  kommt 
das  Blut  in  starkem  Strahle  aus  der  Vene  hervor;  nur 
treten  ab  und  zu  durch  Gerinnselbildung  kleine  Un- 
regelmässigkeiten im  Ausfluss  ein,  die  sich  bald  besei- 
tigen lassen.  Nach  1} — 2 Stunden  dagegen  wird  der 
Abfluss  aus  der  Vene  bedeutend  verlangsamt;  man 
kann  zwar  durch  Steigerung  des  Druckes  eine  Ver- 
mehrung des  Ausflusses  erzielen,  doch  nicht  auf  die 
Dauer.  Als  Ursache  dieser  Erscheinung  fand  G.  eine 
beträchtliche  V erengerung  sämmtlichcr  Arterien,  welche 
er  als  Folge  einer  langdauernden  Contraction  der  Ge- 
fäss-Muscuiatur,  als  einen  Gcfässkrampf,  auffassen  zu 
müssen  glaubt,  wenigstens  sprechen  eine  ganze  Reihe 
von  Erfahrungen,  die  S.  64  mitgetheilt  werden,  da- 
gegen, dass  diese  Verengerung  als  eine  Art  Todten- 
starro  der  Arterien  betrachtet  werden  könnte.  So  tritt 
z B.  die  Erscheinung  viel  früher  ein,  als  die  Muskel- 
starre, die  herauspräparirten  Arterien  lassen  sich  durch 
starke  galvanische  Reizung  wieder  erweitern  u.  s.  f. 
Dieser  Gefässkrampf  scheint  zuerst  in  den  Gefässen 
der  Haut  einzutreten. 


Die  Ursache  des  Krampfes  zu  ermitteln,  gelang 
nicht;  allerdings  wurden  Versuche  mit  erwärmtem 
Bluto  wegen  anderweitiger,  mit  der  Erwärmung  ver- 
bundener Nachtheile  bisher  nicht  angestellt.  Der  Ge- 
fässkrampf ist  eine  für  die  Erhaltung  der  Muskelcon- 
tractilität  sehr  störende  Erscheinung. 

Das  Blut  flic8st  zu  Anfang  der  Versuche  mit  dunk- 
ler, venöser  Farbe  aus  der  Vene  hervor;  später,  mit 
dem  langsamen  Erlöschen  der  Muskclthätigkeit  und 
dem  Eintreten  des  Gefässkrampfes,  bleibt  es  heller, 
woraus  hervorgeht,  dass  in  frischeren,  lebensfähigeren 
Gewoben  weit  mehr  Sauerstoff  consumirt  wird  als  in 
nahezu  abgestorbenen.  Die  Masse  des  Blutes  nimmt 
sehr  rasch  ab;  sic  sinkt  in  5 — 6 Stunden  meist  auf 
die  Hälfte,  wobei  der  starke  Lymphabfluss  (s.  u.),  die 
Wasser  Verdunstung,  Verluste  beim  Schütteln  und  Um- 
füllen als  die  Ursache  anzusehen  sind.  Verf.  suchte 
dem  durch  Zusatz  von  0,5  pct.  Kochsalzlösung  abzu- 
belfen.  Die  chemische  Untersuchung  des  durcbgelei- 
teten  Blutes  ergab : eine  ziemlich  bedeutende  Zunahme 
des  Eiweissgchaltes  im  Serum  und  ein  sehr  auffäl- 
liges Schwindon  an  Kupfer  reducirender 
Substanz  (Zucker).  Verf.  verspricht  in  dieser 
Beziehung  noch  weitere  Mittheilungen. 

Was  die  Lymphauscheidung  selbst  betrifft, 
so  ist  zunächst  zu  bemerken,  dass,  bei  der  fehlenden 
Wirkung  der  Baucbpresse  und  der  rhythmischen  Be- 
wegung des  Zwerchfelles,  der  Blutdruck  allein  nicht 
ausreichte,  um  die  Lymphe  zum  hinreichenden  Aus- 
strömen zu  bringen;  es  musste  hierzu  durch  sanftes 
Ausstreichen  der  Uauptlymphbahnen  vom  Oberschen- 
kel an  bis  zum  Ductus  thoracicus  nachgeholfen  wer- 
den. Die  Lymphgefässe  der  Unterleibsorgane  waren 
durch  Unterbindung  ausgeschaltet  worden,  so  dass  nur 
die  den  untern  Extremitäten  entstammende  Lymphe 
erhalten  wurde.  Verf.  stellte  Versuche  an  mit  elcc- 
trischer  Reizung  der  Muskeln  und  mit  passiven  Bewe- 
gungen. Zur  elcctrischen  Reizung  wurde  der  secun- 
däre  Strom  des  Du-Bois’scben  Schlittens  benutzt, 
doch  muss  man  sich  vor  zu  starken  Strömen  hüten, 
da  sehr  leicht  Extravasate  entstehen. 

„Im  Allgemeinen  verringert  sich  die  Menge  der 
zu  gewinnenden  Lymphe  vom  Beginne  des  Versuches 
bis  zur  Zeit  des  Gefässkrampfes  und  steigt  dann  wie- 
der unbedeutend,  wenn  durch  Erhöhung  des  Druckes 
dem  Gefässkrampfo  entgegen  gearbeitet  wird.“ 
S.  83.  „Unter  sonst  gleichen  Verhältnissen  wurde 
bei  der  Muskelaction  in  jedem  einzelnen  Ver- 
suche eine  auffallend  grössere  Menge  von  Lymphe 
ausgeschieden  als  in  der  Ruhe.  Am  auffallendsten 
war  die  Vermehrung  zu  Anfang  des  Versuches,  bei 
kräftiger  Contraction  der  Muskeln,  fehlte  aber  auch 
niemals  bei  schwächerer  Muskelaction  gegen  das  Ende 
der  Versuche.  Vf.  stellt  folgende  beiden  Tabellen  zu- 
sammen : 
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Boi  starker  Contraclion: 


A. 

Versucbs-No. 

B. 

Während  der 
in  Minuten. 

Ruhe 

Menge  der 
Lymphe. 

C. 

Während  der  Muskelaction 

in  Minuten.  1 MTcn^e  ,der 

j Lymphe. 

D. 

Somit  das  Verbältniss  der 
Lymphausscheidung  hei  Ruhe 
und  Contraction  wie 

14 

40 

75 

10 

46 

1 : 24,5 

1» 

38 

15 

10 

36 

1 : 9,1 

20 

25 

22 

12 

47 

1 : 4,45 

22 

36 

8 

14 

76 

1 : 21,7 

26 

37 

16 

18 

23 

1 : 2,96 

28 

22 

5 

25 

45 

1 : 7,92 

Bei  schwacher  Contraction: 


B. 

C. 

I). 

| Minuten. 

Stunden. 

Minuten 

15 

72 

3 

2 

146 

1 

4,1 

5 

115 

2 

3 

152,5 

1 

3.2 

35 

76,5 

1 

49 

167,5 

1 

6,7 

11 

79 

1 

59 

205 

1 

7,7 

47 

19 

1 

1 

103 

1 

9,45 

12 

79 

— 

36 

34 

1 

1,58 

6 

23 

— 

25 

45 

1 

14,56 

Die  Zahlen  für  die  Menge  der  ausgeflosscnen 
Lymphe  bedeuten  Millimeter  einer  Skala,  welche  an 
das  0,8 — 1 C.-M.  weite  Gefäss  zum  Auffangen  ange- 
klebt war. 

Bei  passiven  Bewegungen  fand  Verf.  noch 
eine  viel  bedeutendere  Steigerung  des  Lymphaus- 
flnsses,  woraus  wohl  geschlossen  werden  darf,  dass 
nicht  so  Behr  der  bei  den  Muskel bewegungen  aasge- 
übte Druck,  als  vielmehr  die  mit  der  activen  sowohl 
wie  mit  der  passiven  Bewegung  verbundene  Spannung 
and  Erschlaffung  der  Sehnen  und  Aponeurosen  die 
Ursache  zur  Beschleunigung  des  Lymphstromes  ist. 

Verf.  stellte  nun  dieselben  Versuche  ohne  künst- 
liche Blutcirculation  an,  um  zu  erfahren,  ob  die  letz- 
tere nicht  einen  Einfluss  auf  die  vermehrte  Ausschei- 
dung während  der  Bewegung  ausgeübt,  und  ob  nicht 
die  vermehrte  Lymphe  auf  Rechnung  einer  vermehrten 
Production  zu  bringen  sei  Auch  sollte  entschieden 
werden,  inwiefern  die  bei  der  künstlichen  Circulation 
gewonnene  Lymphe  als  restirende,  schon  vor  jener 
dagewesene,  oder  als  später,  während  der  Durch- 
blutung erzeugte,  anzusehen  sei.  Bei  diesen  Versu- 
chen ergab  sich,  dass  ohne  künstliche  Blutcirculalion 
ein  noch  bedeutenderer  Unterschied  zwischen  den 
während  der  Ruhe  und  den  während  activer  und 
pusiver  Bewegung  gewonnenen  Lymphmengen  be- 
steht; dagegen  wird  bei  künstlicher  Blutdurchleitung 
im  Ganzen  eine  viel  grössere  Menge  Lymphe  erhalten 
ned  dauert  deren  Abfluss  viel  länger  fort.  Somit 
schliesst  Verf.  p.  94:  „dass  bei  der  künstlichen  Cir- 
culation  in  den  überlebenden  Theilen  noch  wirkliche 
Ijmpbe  producirt  werde,  und  dass,  wenn  auch  durch 
die  vorstehenden  Versuche  eigentlich  nur  in  Bezug. 

den  Resorptionsmechanismus  positive  Re- 
likte erlangt  seien,  man  hoffen  dürfe,  bei  Ver- 


besserung der  Methode,  auf  diesem  Wege  auch  den 
chemischen  Vorgängen  in  der  Musculatur  mit  Erfolg 
nachzuseben.“ 

In  Bezug  auf  die  Qualität  der  gewonnenen  Lymphe 
möge  noch  Folgendes  kurz  nachgetragen  werden. 
Die  Anfangs  meist  ganz  klare  Lymphe  wurde  nach 
3-4  Stunden  fleischwasserähnlich,  später  röthlich  und 
trübe  durch  constantc  Anwesenheit  rolher  Blutkörper- 
chen. Verf.  glaubt  dieselben  in  diesem  Falle,  da  nur 
ein  sehr  geringer  Druck  bei  der  Durchblutung  ange- 
wendet wurde,  auf  das  Herausbefördern  der  Lymphe 
durch  Streichen  etc.  (s.  oben)  zurückführen  zu  dürfen. 
Die  Lymphe  enthielt  ausserdem  gut  contractile  Lymph- 
körperchen  bis  zuletzt  und  gerann  stets  sehr  leicht. 

Chemisch  verhielt  sich  die  klare  Lymphe  in  Be- 
zug auf  Eiweiss,  Salze  und  Chloride  wie  die  normale; 
der  Eiweissgehalt  steigt  in  der  rothen  Lymphe  be- 
deutend über  das  Normalo.  Die  klare  Lymphe  ent- 
hielt stets  Zucker,  der  aber  in  der  rothen  Lymphe 
gänzlich  verschwand.  Dio  ohns  künstliche  Circulation 
erhaltene  sogenannte  restirende  Lymphe  zeigte  gegen 
Ende  des  .Versuches  keine  Zunahme  des  Eiweisses, 
aber  eine  geringe  Abnahme  des  Fibrin-  und  Zucker- 
gehaltes. 

Gknkrsich  stützt  ferner  in  einer  unter  Strickkr’s 
Leitung  gefertigten  Arbeit  (5)  die  Uebereinstimmung 
der  v.  RKCKLiRnHAUSKN’schen  Silberbilder  mit  prä- 
formirten  Canälen  in  der  Cornea  dadurch,  dass  er  eine 
versilberte  Froschcornea,  welche  mehrere  Wochen  in 
Glycerin  gelegen  hatte,  in  den  Lymphsack  eines 
lebenden  Frosches  einführte.  Nach  5 — G Tagen  fan- 
den sich  in  dieser  Cornea  zahlreiche  in  lebhafter  Be- 
wegung begriffene  Wanderzellcn,  welche  sich  aus- 
schliesslich in  den  durch  das  Silber  markirten  Bah- 
nen, soweit  solche  überhaupt  noch  an  dem  Präparate 
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beobachtet  werden  konnten,  fortbewegten.  Aach  be- 
obachtete Verf.  wiederholt  Tbeilung  der  Wander- 
zellen. 

Nrumann  (7)  fand  bei  reifen  nengeborcnen  Kin- 
dern kernhaltige  Blutzellen  auch  im  allgemeinen  Blut- 
strom (nicht  bloss  an  Milz,  Leber  und  Knochenmark). 
Bei  einem  Ifitägigen  an  Peritonitis  verstorbenen  Kinde 
wurden  sie  vermisst. 

Verkleinerung  der  rothen  Blutkörperchen  wird 
nach  Man  assein  (8)  hervorgebracht:  1)  durch  Septi- 
cämie,  2)  durch  höhere  Temperatur  als  die  Körper- 
wärme, 3)  durch  Einwirkung  von  CO.,,  4)  durch 
Morphium  muriaticum,  obgleich  es  temperaturherab- 
setzend wirkt;  — die  übrigen  gewöhnlichen  tempera- 
turherabsetzenden Mittel:  Chin.  muriat. , Alko- 
hol, Blausäure,  directe  Abkühlung  durch 
Einbringen  der  Thiere  in  kalte  Medien,  Alkohol 
in  berauschenden  Gaben  vergrössern  die  Blutkörper- 
chen-Dimensionen, ebenso  der  Sauerstoff  uud  acute 
Anämie  ) 

Rothe  Blutkörperchen  bersten,  wie  Jurasz  (9) 
zeigt,  immer  erst  nach  einigen  Minuten,  selbst  wenn 
Blut  mit  der  20fachen  Menge  Galle  gemischt  wird.  Die 
Wirkung  der  Gallen  verschiedener  Thiere  ist  variabel. 
Die  weissen  Körperchen  erscheinen  sehr  resistent  ge- 
gen Galle.  Dass  sie  zahlreicher  im  Lebervenenblut 
erscheinen,  ist  nur  relativ,  denn  es  wird  ein  Theil  der 
rothen  Körperchen  des  Pfortaderblutes  in  der  Leber 
aufgelöst,  während  die  weissen  erhalten  bleiben. 
Cholalsäure  wirkt  auf  die  rothen  Körperchen  noch  in- 
tensiver ein  als,  die  Galle  selbst  und  als  die  Glycochol- 
säure. 

VIII.  Hautsyslem. 

1)  Moral,  Iteeberrbes  «ur  I»  slruclure  et  le  developpement  de  I'epi- 
dertne.  Lyon  midie»!  No.  18.  p.  251.  — 2)  Gay,  A.,  Die  Clr- 
euroanaldröeen  de«  Menschen.  Wiener  akad.  8itxfc»b.  Math,  n itw. 
Klasse.  Abth.  II.  1871.  Mirxhelt.  8.  329.  — 3)  Ko  «8  mann, 
Hobby,  Geber  die  Talgdrüsen  der  Vögel.  Zeitscbr.  f.  w.  Zool. 
21  Bd.  8.  568.  — 4)Engeltnann,  Tb.  W.,  Lieber  das  Vor- 
kommen und  die  Innervation  von  contractilen  Drüaenxellcn  in  der 
Krosrhhaut.  Vorl.  Mitth.  Arcb.  für  l'bysinlogie.  8.  1.  — 5) 
PI  neu i,  (Berlin),  Ueber  den  Bau  des  Haupthaares  und  den 
Haarweehs  •!  Im  mittleren  Lebensalter.  Arcb.  f.  Anat.  und  Phys. 
1871.  8.55.  — 6)  Dietl,  M J.,  Untersuchungen  Ober  Taathaarc. 
Wiener  akadetn.  Sltxungsber.  LXIV.  M.  nalw.  Klasse.  Abth.  I. 
8.  62.  (Kur  den  nächsten»  Bericht  reservirt.) 

Morat  (1)  beschreibt  zwischen  den  Pflasterepi- 
thelzellen der  Epidermis  ein  Netzwerk  bindegewebiger 
Natur,  welches  nach  unten  mit  der  Cutis  zusammen- 
hängt, and  in  dessen  Maschen  die  Epidermiszellen 
liegen.  Das  Netzwerk  spielt  bei  der  Entwickelung 
der  Epidermis  auf  Wundflächen  eine  grosse  Rolle, 
indem  es  auf  den  bindegewebigen  Granulationen  als 
erste  Anlage  der  Epidermis  erscheint  und  dann  noch 
einen  protoplasmatischen  Charakter  mit  Kernen  in  den 
Knotenpunkten  besitzt.  Die  Epidermiszellen  sollen 
aus  diesem  Netzwerk  hervorsprossen.  Verf.  bringt 
auch  das  bekannte  Netzwerk  der  Pockenpusteln  mit 
seinem  Funde  in  Zusammenhang  und  erinnert  an 
die  Angaben  Bizzozero’s  III.  No.  4.  von  der  Exi- 


stenz eines  verzweigten  Kanalsystcms  zwischen  den 
Epidermiszellen,  kann  dasselbe  aber  ebensowenig  wie 
Lott  bestätigen. 

Gay  (2)  beschreibt  in  seiner  im  Wiener  physio- 
logischen Institute  gefertigten  Arbeit  unter  dem  Na- 
men „Circumanaldrüsen“  einen  1,25-1,5  brei- 
ten 1-1,5  Ccntimcter  nach  aussen  von  der  Afteröff- 
nung beginnenden  Ring  von  schlauchförmigen  Drüsen, 
welche  am  meisten  den  Schweissdrüsen  gleichen,  sich 
jedoch  in  mehreren  Stücken  von  diesen  unterschei- 
den. Sie  sind  fast  dreimal  so  gross  als  die  gewöhn- 
lichen Schweissdrüsen  und  sind  im  Drüsenkörper  und 
dem  unteren  Theile  des  Ausführungsganges  mit  einem 
langen  Cylinderepithel  ausgekleidet,  an  dessen  Zellen 
die  Zeichnung  (Fig.  1 der  beigegebenen  Tafel)  einen 
der  Lichtung  zugekebrten  feingestrichelten  Saum  er- 
kennen lässt.  Eine  Membrana  propria  fehlt.  Der 
oberste  Theil  des  Ausführungsganges  hat  Pflaster- 
epitbel. 

Gay  beschreibt  als  auf  das  Cylinderepithel  fol- 
gend eine  Lage  von  kernhaltigen  spindligcn  langge- 
streckten Zellen,  die  er  für  glatto  Muskelfasern  er- 
klärt. Zwischen  diesen  und  dem  Epithel  sollen  sich 
keine  anderen  Gewebseleinente  erkennen  lassen.  Dem- 
nach würde  hier  der  bisher  noch  nicht  beschriebene 
Fall  vorliegen,  dass  Epithelzellen  unmittelbar  glatten 
Muskelfasern  aufsitzen.  (Gay  bildet  diese  dem  Ref. 
noch  etwas  fraglichen  glatten  Muskelfasern  nurim  Quer- 
schnitt ab,  so  dass  sich  aus  den  Zeichnungen  kein 
sicherer  Anhalt  für  seine  Deutung  gewinnen  lässt).  — 
Nach  aussen  von  den  Muskelfasern  liegt  eine  relativ 
mächtige  Ringfaserschicht  von  Bindegewcbo  (an  den 
Längsschnitten  Fig.  2 und  3 ist  dieselbe  aber  auch 
als  Längsfaserschicht  gezeichnet,  Ref.) 

Die  Drüsen  haben  am  meisten  Aehnlichkeit  mit 
den  grossen  Schweissdrüsen  der  Achselhöhle,  doch 
liegt  ihr  Drüsenkörper  meist  noch  ganz  in  der  Cu- 
tis, auch  sind  ihre  Lamina  noch  grösser.  Zwischen 
dem  Circumanaldrüsenringe  und  der  Afteröffnung  fin- 
den sich  keine  Schweissdrüsen  mehr,  sondern  nur 
die  bekannten  grossen  Talgdrüsen. 

In  einer  aus  dem  R.  LBCCKART’scben  Laboratorium 
in  Leipzig  hervorgegangenen  Arbeit  liefert  Kossmann 
(3)  eine  eingehende  Darstellung  der  Anatomie,  Histo- 
logie und  Entwickelungsgeschichte  der  sog.  Bürzel- 
drüse der  Vögel,  welche  er  mit  Recht  als  das  Homo- 
logon  der  Talgdrüsen  der  Säugethiere,  die  den  Vö- 
geln bekanntlich  fehlen,  betrachtet.  Bei  dem  spe- 
ziellen Interesse  des  Gegenstandes  möge  hier  nur  er- 
wähnt werden,  dass  in  die  Zusammensetzung  der 
Drüse  Bindegewebe,  glatte  Muskelfasern  und  ein  die 
letzten  Drüsenschlauchenden  ganz  ausfüllendes  Epi- 
thel eingehen.  Das  Secret,  ein  ganz  klares  dünnflüssi- 
ges Oel,  entsteht  wesentlich  durch  Zerfall  der  Zellen 
selbst.  Die  Drüse  entwickelt  sich  durch  zapfenför- 
migo  Einstülpung  und  Einwucherung  der  Epidermis, 
ebenso  wie  es  Kölliker  u.  A.  für  die  Talgdrüsen 
der  Säugethiere  nachgewiesen  haben.  In  Bezug  auf 
die  weiteren,  zum  Theil  recht  interessanten  Details 
erlaubt  Ref.  sich  auf  das  Original  zu  verweisen. 
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Der  Körper  der  Hautdrüsen  des  Frosches  besteht 
nach  Engklmann  (4)  aus  einer  Bindegewobsmembran, 
,auf  deren  Innenfläche  zwei  innig  mit  einander  ver- 
wachsene Zellschichten  ruhen:  eineäussere,  von  gros- 
sen, länglichen,  sehr  platten  Zellen  und  eine  innere 
von  kleinen,  mehr  kubischen  Elementen.  Während 
des  Lebens  und  im  erschlafften  Zustande  der  Drüsen 
sind  die  Grenzen  zwischen  den  einzelnen  Zellen  nur 
undeutlich  und  stellenweise  wahrzunehmen.  Wahr- 
scheinlich ist  nur  die  äussere  Zellschicht  beweglich.“ 
Engelmann  sah  eine  Contraction  der  Drüsen  mit  Aus- 
treibung des  Inhaltes  cintreten  bei  directer  Reizung 
der  betreffenden  Nerven  (Ischiadicus  für  die  Schwimm- 
haut), aber  auch  auf  reflectorische  Erregung  von  den 
verschiedensten  Körpcrstellen  aus.  Die  Reflexleitung 
geschieht  centripetal  durch  die  hinteren,  centrifugal 
durch  die  vorderen  Wurzeln;  auch  spontane  Contrac- 
tionen  werden  beobachtet;  Curare  lähmt  die  motori- 
schen Drüsennerven  nicht.  Die  electromotorischen 
Kräfte  der  Froschhaut  stehen  in  causalem  Zusammen- 
hänge mit  der  Contraction  der  Drüsen.  — [Engel- 
mann spricht  an  mehreren  Stellen  seiner  Abhandlung 
direct  von  „dauernder  tetanischer  Zusammenziehung 
des  Epithels,“  von  „Contraction  einzelner  Zellengrup- 
pen des  Drüsenepithels“  u.  s.  f.  Sind  nun,  darf  man 
fragen,  die  grossen,  länglichen,  sehr  platten 
Zellen,  denen  anch  Verf.  die  Contractilität  aus- 
schliesslich zuzuschreiben  geneigt  ist,  s.  das  vorhin  An- 
geführte, in  der  That  Epithelzellen?  Engklmann 
geht  hierauf  in  der  bisherigen  kurzen  Mittheilung 
nicht  näher  ein,  Ref.]. 

Aus  der  hauptsächlich  für  die  pathologischen  Ver- 
hältnisse des  Haarwuchses  bedeutsamen  Arbeit  von 
Pincus  (5)  möge  hier  nur  hervorgehoben  werden, 
dass  der  Haarausfall  in  mittleren  Jahren  pro  Tag 
durchschnittlich  55-  60  Stück  beträgt,  bei  Kindern  90, 
im  höheren  Alter  120.  Nur  \ der  Haare  erreicht 
bei  Frauen  eine  Länge  von  über  6 Zoll.  Bei  gesun- 
den Kindern  ist  fast  stets  eine  deutliche  Spitze  an 
den  ausgefallenen  Haaren  vorhanden,  bei  beginnen- 
der Calvities  werden  die  Haare  stets  dünner.  In 
jüngeren  und  mittleren  Jahren  kommt  auch  mitunter 
eine  bisher  unerklärliche  Dickenzunahme  und  dunk- 
lere Färbung  gegen  das  Wurzelende  vor.  (Für  die 
Beurtheilung  der  pathologischen  Zustände  des  Haares 
kommt  es  vorzugsweise  auf  den  täglichen  Haaraus- 
fall, auf  das  Dünnerwerden  des  Wurzelendes,  auf 
die  Beschaffenheit  der  Spitzen  und  auf  die  Zahl  der 
Haare  mit  Doppelriss,  die  fast  sämmtlich  durch  un- 
vorsichtige Behandlung  des  Haares  gewonnen  wer- 
den, an.  Ref.  muss  in  Betreff  dieser  Umstände  auf 
das  Original  verweisen.) 

II.  Digestionsorgane  nebst  Anbangsgebilden. 

I)  W«osel,  E-,  Uutcrsnr bunten  über  die  Entwickelung  der  Zahu- 
»obiUnten.  Leipzig.  8.  127  SS.  6 T*fT.  — 2)  Brnck  Jun.  J., 
Beitrige  tor  Histologie  und  Pathologie  der  ZabDpalpa.  Habill- 
utiooaaehrift.  Breolau.  8.  28  88.  2 Taff.  (In  dieser  sum 
Tbeii  in  des  Ref.  Laboratorium  gefertigten  Arbeit  weist  Verf. 
»ath,  dass  unter  normalen  Verhältnissen  in  der  roeosehlicbsn 
Palpe  fsst  stets  eine  Menge  kleiner  DentinkSrpcr,  deren  kleinste 


kaum  die  Grösse  einer  Klfenbelntelle  erreichen,  Vorkommen.)  — 
3)  Outheioi.  C.,  Untersuchungen  über  die  Vor.-äoge  heim  Zalm- 
wcehsel.  Giessen.  4.  24  SS.  2 Taff  (Für  den  nächsten  Be- 
richt reservirt.)  — 4)  Heidenlialn,  H , Bemerkungen  über 
einige  die  Anatomie  der  (.abrirüsen  betreffende  Punkto.  Areb.  f. 
mikrosk.  Aust  Bd.  VII.  8.  239.  — >)  Friedloser,  E.,  Welche 
Zellen  io  den  Pepsindriisen  enthalten  das  Pepsin!  Wiener  acad. 
Sitr.ungsbsr.  M.  Ntw.  Klasse.  Abtb.  2.  LXIV.  October.  (Den 
histologischen  Thell  dieser  aus  Brücke«'  Laboratorium  bervor- 
gegangenen  Arbeit  anlangend,  so  bestätigt  Fried  Inger  in  allem 
Wesentlichen  die  Angaben  von  Heidenhain  und  Kollett,  s. 
d.  Ber.  f.  1869,  glaubt  aber,  dass  dis  Belegsollen  Helden- 
haiua  (delomorpho  Zellen  Kollett)  es  seien,  welche  das  Pep- 
sin liefern.  Daltir  spreche  auch,  dass  in  den  Pepsindrüsen  der 
Frösche  und  Trltoncn  nnr  Belegsetien  Vorkommen,  desgleichen 
tum  Tbeii  bei  fliegenden  Fledermäusen,  «ährend  sie  bei  wluter- 
sclilafcnden  g&ustich  fehlen  sollen).  — 6)  Wilcaewski,  Paul, 
Untersuchungen  über  den  Bau  der  Magendrüsen  der  Vögel.  Die- 
sen. insug.  Breslau  1870.  8.  32  88.  — 7)  Schur  slbe,  G., 
Beiträge  zur  Kenntnis«  der  Drüsen  in  den  Darmwandungen,  ins- 
besondere der  B r u n n e r' sehen  Drüseu.  Arch.  f.  mikrosk.  Anal. 
Bd.  8.  8.  92.  ff.  — 8)  Engel  m an  n,  Th.  SL,  Beiträge  zur  allge- 
meinen Muskel-  und  Nerrenphy-iologie.  Arch.  f.  Physiologie. 
Bd.  I.  4.  Art.  8.  SS.  — 9)  Beate,  L.  8..  On  the  liver.  Arch. 
of  med.  1870  Vol.  V.  No  XVII.  p.  71.  (Verf.  wiederholt  ge- 
gegeuüber  den  neueren  Erfahrungen  von  Budgc,  Hering, 
Schmidt  u.  A.  seine  früheren  An.ichlcn  über  den  Bau  der  Le- 
ber und  belegt  dieselben,  namentlich  in  Pezug  auf  das  Verhalten 
der  Leberzellen  zu  den  Gallengängcn,  (letztere  erweitern  sich  zu 
netzförmig  verbundenen  8chlaucheo,  in  denen  die  Lebenellen 
liegen)  mit  einer  Reihe  Abbildungen.)  — (Vgl.  auch  III.  No.  1. 
Darmapithel.). 

Wknzki, (l)giebt  eine  klare  und  ausführliche,  mit 
trefflichen  Abbildungen  begleitete  Darstellung  der  Ge- 
neso  der  Zahnsubstanzen,  nebst  zahlreichen  bemerkens- 
werthen  Angaben  über  die  Histologie  der  dabei  con- 
currirenden  Gewebe  und  Organe.  Die  Untersuchungen 
wurden  vorzugsweise  an  den  dauernd  wachsenden 
Zähnen  der  Nagethicro  angestellt. 

Zunächst  sind  hier  die  von  den  bisherigen  Dar- 
stellungen abweichenden  Angaben  über  die  Textur 
der  Zahnpnlpa  zu  registriren.  In  der  frischen  Pulpa 
sieht  man  nur  eine  äusserst  fein  granulirte  Substanz 
mit  eingestrenten  Kernen;  Zellencontouren  um  die 
letzteren  werden  erst  nach  Anwendung  von  Reagen- 
tien  sichtbar.  Anastomosircnde  Körper  sowio  fibrillä- 
res Bindegewebe,  welche  Bildungen  von  Hertz,  Kull- 
mann,  Boll  und  dem  Ref.  angenommen  worden  sind, 
lassen  sich  nach  Verf.  nicht  nachweisen.  Die  Odon- 
toblasten  (Elfenbeinzellen)  beschreibt  Hknskl  im 
Wesentlichen  wie  Buli.  und  Ref.,  ebenso  die  Nku- 
MANN  schcn  Zahnscheiden,  welche  er  mit  den  Genann- 
ten und  gegen  Hertz  als  eine  unverkalkte  elastische 
Grenzscheido  gegen  die  Zahnfasern  auffasst. 

Dagegen  stimmt  er  gegen  Bull  und  Ref.  mit 
Kof.lukkk,  Muehlreiter  und  Kollmann  in  der  Deu- 
tung der  Zahnbeingrundsubstanz  als  verkalkendes  Se- 
cret  der  Dentinzellen  überein,  wie  er  sich  denn  auch 
in  Bezug  auf  die  Cementbildung  mehr  auf  dio  Seite 
Gegenbaür’s  stellt,  wonach,  wie  beim  Knochen,  dio 
Cemontgrundsubstanz  nicht  aus  einer  directen  Ver- 
knöcherung der  Osteoblasten  (hier  Cellulao  cementifi- 
cae  Wenzel)  sondern  aus  einer  verkalkenden  Aus- 
scheidung dieser  Zellen  hervorgehe. 

Wenzel  stützt  seine  Ansicht  von  der  Bildung  der 
Zahnbeingrundsubstanz  hauptsächlich  auf  ein  genaues 
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Studinm  der  jüngsten  noch  nicht  verkalkten  Dentin- 
zone, welche  zwischen  die  fertige  Zahnbeinmasse  und 
die  Elfenbeinzellen  eingeschoben  und  bei  den  Nage- 
thieren  in  besonders  mächtiger  Schicht  entwickelt  ist. 
Verf.  giebt  von  dieser  Schicht  eine  eingehendere 
Schilderung  als  seine  Vorgänger;  beim  Eichhörnchen 
zeigt  dieselbe  eine  eigentbümlich  streifige  Schichtung. 
Das  Vorhandensein  einer  scharfen  Grenze  gegen  die 
Dentinzellen,  das  allmälige  Uebergehen  der  dickeren 
Dentinzellenleiber  in  die  Fortsätze,  die  eigentüm- 
lichen netzartigen  Formen,  in  welchen  das  nnverzahnto 
Dentin  um  die  in  den  Maschen  der  Netze  steckenden 
Dentinzellen  angeordnet  ist,  ohne  dass  man  jemals 
einen  Zusammenhang  zwischen  Netzbalkcn  nnd  Den- 
tinzellen finde,  der  Umstand,  dass  auch  zwischen  dio 
Dentinzellen  zapfenartige  Fortsätze  des  nnverkalkten 
Dentins  hineinragen , welchen  Ref.  nicht  beobachtet 
hatte,  der  Mangel  von  concentrischer  Schichtung  des 
jungen  Dentins  um  die  Zahnbeinfasern,  wie  er  nach 
Korlukkr  und  Muehlrkitrr  auf  Flächenansichten 
bei  directer  Umwandlung  der  Zellsubstanz  in  das  Den- 
tin wohl  hervortreten  müsste,  das  Fehlen  jeglicher  An- 
hangsstücke junger  Dentinsubstanz  bei  isolirten  Elfen- 
beinzellen etc.,  sind  die  hauptsächlichsten  Thatsachen 
und  Beweismittel,  welche  Verf.  gegen  die  Ansicht  des 
Ref.  vorbringt.  In  Bezug  auf  die  genauere  Darlegung 
und  Begründung  muss  auf  das  Original  verwiesen  wer- 
den. — Wknzkl  giebt  an  dieser  Stelle  auch  eine  ge- 
nauere Darstellung  der  Imprägnation  des  weichen  Den- 
tins mit  den  Kalksaizen;  Letztere  treten  zuerst  als 
winzige  Körnchen  auf,  die  nach  und  nach  zu  grösseren 
Kugeln  und  Agglomeraten  Zusammenflüssen. 

Es  mag  hier  noch  bemerkt  werden,  dass  Verf. 
ebenfalls  die  von  Kuf.llirer  und  Tomks  beschriebe- 
nen Hineinragnngen  einzelner  Zahnbeinfasern  in  den 
Schmelz  gesehen  hat. 

(Ref.  konnte  jüngst  sich  an  einem  ihm  von  seinem 
Collegen  Grubk  freundlichst  überlassenen  Beutelthier- 
schädel (Halmaturus  dorsalis  J.  M.)vonder  Richtigkeit 
-dieser  Angaben  Tomks’  überzeugen,  hatte  jedoch  bis- 
her noch  keine  Gelegenheit  (aus  Mangel  an  entwicke- 
lungsgeschichtlichem Material)  dieses  merkwürdige 
Verhalten  genauer  zu  prüfen.) 

Mit  Hknlb  und  Kollmann  vertheidigt  Wenzel 
wiederum  die  Existenz  eines  Zahnsäckchens  als  be- 
sonders abgegrenzter  bindegewebiger  Umhüllung  des 
Zahnbein-  und  Schmelzkcimes,  deren  scharfe  Abschci- 
dung  gegen  das  äussere  Bindegewebe  der  Alveole,  des 
Zahnfleisches  etc.  Ref.  in  Abrede  stellt.  Man  kann  an 
dem  von  Wknzkl  als  Zahnsäckchen  beschriebenen 
bindegewebigen  Gebilde  drei  Lagen  unterscheiden: 
eine  innere  zellen-  und  gefässrciche,  eine  mittlere 
und  eine  äussere,  aus  der  das  Alveolenperiost  sich 
entwickelt.  Beim  Kalbe  findet  sich  am  oberen  Um- 
fange des  Zahnsäckchens  ein  weicher  Knorpelstreif. 
Die  Cementbildung  geht  nun  zunächst  von  der  inne- 
ren zellenreicben  Lage  des  (sogenannten)  Zahnsäck- 
chens aus,  deren  Zellen  sich  zu  Osteoblasten  umwan- 
deln ; später  kommt  auch  eine  directe  Bindegewebs- 
verknöcherung  vor.  Hier  stimmt  Wenzel  in  den 


meisten  Punkten  mit  dem  Ref.  überein.  Gegen  Koll- 
mann  wird  ausdrücklich  hervorgehoben,  dass  sich  nie- 
mals ein  Theil  des  epithelialen  Schmolzorgans  an  der 
Cementbildung  betheilige. 

ln  Bezug  auf  die  Entwickelung  des  Schmelzes  kann 
auf  den  Ber.  f.  1867,  in  welchem  über  des  Verfassers 
Dissertation,  welche  diesen  Gegenstand  behandelte, 
referirt  worden  ist,  verwiesen  werden  Nur  soll  hier 
noch  hervorgehoben  werden,  dass  Wenzel  in  vorlie- 
gender Publication  noch  schärfer  als  früher  gegen 
Schwann,  Hertz  und  Ref.,  mit  Kokllikkr  und  Koll- 
mann,  sich  gegen  die  directo  Versteinerung  der  Schmelz- 
zellen ausspricht  und  die  Scbmclzsubstanz  als  erhär- 
tetes Schmelzzellensecret  ansieht.  Eine  Membrana 
praeformativa  läugnet  W.  mit  den  meisten  neueren 
Autoren.  Einigen  Aussetzungen  gegenüber,  welche 
Rollbtt,  8.  den  vorj.Ber.,  an  den  IlKinKNHAiN’schen 
Angaben  gemacht  hatte  - dass  1)  die  Belegzeilen 
(Heidrnhain)  sich  noch  vereinzelt  unter  den  Cylin- 
derzellen  der  Drüsenausführungsgänge  finden,  2)  dass 
die  Ilauptzellcn  sich  bis  an  den  Drüsenausfübrungs- 
gang  (inneres  Spaltstück  Rollktt)  fortsetzen,  3)  dass 
in  den  früheren  Verdauungsstadien  eino  Schwellung 
und  leichte  körnige  Trübung  beobachtet  werde,  4) 
dass  bei  Schweinen  die  Belegzellen  im  mittleren  Ab- 
schnitte der  Drüsenschläuche  in  besonderen  Aussackun- 
gen der  Schlauchmcmbran  enthalten  seien,  5)  dass  in 
einem  und  demselben  Schlauche  oft  helle  unddunkel- 
granulirte  Hauptzellen  neben  einander  Vorkommen  — 
hält  Hkidknhain  (4)  diese  Angaben  in  vollem  Umfange 
aufrecht.  Schliesslich  bemerkt  derselbe,  dass  zur  Auf- 
bewahrung der  Präparate  von  Magendrüsen  sich  besser 
Carmintinction  eigne,  obgleich  lösliches  Anilin  schär- 
fere Bilder  liefere.  Der  blaue  Farbstoff  diffundirt  aber 
nach  einiger  Zeit  zu  sehr. 

In  der  unter  Hkidrnhain’s  Leitung  gearbeiteten 
Dissertation  Wjlczewsri’s(6)  liefert  letzterer  eine  ge- 
nauere Beschreibung  der  Drüsen  dos  Vor-  und  Mus- 
kelmagcns  verschiedener  Vögel.  Im  Vormagen  finden 
sich  kleine  schlauchförmige  Drüsen  und  zwischen  die- 
sen die  Packete  der  grossen  Magondrüsen  (Lkyuiu’s 
Drüsenpackete),  deren  Ausführungsmündungen  in  Form 
kleiner  Gruben  mit  freiem  Auge  sichtbar  sind.  Im 
Hauptausführungsgange  findet  sich  ein  Epithel  grosser 
Cylinderzellcn  bis  zur  halben  Höhe  der  Schleimhaut, 
dann  folgt  das  dem  Ausführungsgange  eigentümliche 
cylindrische  Epithel ; in  den  Nebengängen  trifft  man 
ein  Epithel  polygonaler  , stark  granulirter  Zellen.  Im 
Muskelmagen  finden  sich  einfache  schlauchförmige 
Drüsen,  oben  mit  cylindrischen  längeren,  unten  mit 
kürzeren  mehr  granulirten  Zellen  ausgekleidet.  Verf. 
glaubt  im  Muskelmagen  der  Taube  eine  wirkliche 
Hornschicht  annehmen  zu  müssen,  in  der  man  auf 
Essigsäurezusatz  die  Fortsetzungen  der  Drüsengängo 
als  senkrechte  Streifen  erkennt.  Nach  einigen  Ver- 
suchen , die  Verf.  und  Stud.  v.  Brunn  anstcllten, 
scheint  der  Vogelmagen  gar  kein  Eiweiss  zu  ver- 
dauen. 

Dio  Brunner’ sehen  Drüsen  bilden  nach  Schwalbe 
(7)  eine  Art  Zwischenform  zwischen  den  acinösen 
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Drüsen  and  den  tubulösen,  indem  sie  als  anfgewickelte 
labolÖse  Drüsen  wie  die  Schweissdrusen  erscheinen, 
aber  mit  dem  Unterschiede,  dass  von  dem  sich  krüm- 
menden Drüsenschlauch  wieder  eine  Menge  abermals 
zum  Theil  gewundener  und  gekrümmter  Scitenzweigo 
abgehen.  MiDDKLDonpK  in  seiner  bekannten  Inaugu- 
raldissertation hatte  sie  zu  den  ersteren,  Schlemmer, 
Ber.  f.  1869  I.  p.  49,  zu  den  letzteren  gestellt.  (Man 
könnte  diese  Drüsenform  als  acinotubulöse  bezeich- 
nen. Ref.) 

Die  Drüsenzellen  sind  an  frischen  Objecten  gegen 
einander  nicht  abgegrenzt  und  lassen  keinen  Kern  er- 
kennen; eine  Zellenmcmbran  existirt  nicht;  nach  Zu- 
satz von  Kalilauge  erscheint  der  Alveoleninbalt  oft 
eigentümlich  streifig;  ihr  unteres  Ende  zeigt  seitliche 
Fortsätze,  welche  sich  oft  dachziegelförmig  überein- 
anderlegen;  sobald  die  Kerne  (an  älteren  Präparaten 
and  nach  Behandlung  in  conservirendcn  Flüssigkeiten) 
deutlich  werden,  erscheinen  sie  stets  am  unteren  Ende 
der  Zellen. 

Verf.  unterscheidet  in  der  Zellsubstanz  zweierlei 
Hauptbestandteile : 1)  die  homogene  Grundsubstanz 
ond  2)  die  darin  eingestreuten  Körner.  In  der  homo- 
genen Grundsubstanz  können  wieder  dreierlei  che- 
misch differente  Körper  nachgewiesen  werden:  a)  ei- 
weissartige Substanzen  gleichmässig  in  der  Zelle  ver- 
theilt (Nachweis:  Niederschlag  durch  concentr.  Mino- 
ralsäuren,  Färbung  durch  Jod  und  Carroin);  b)  Mucin 
(Niederschlag  durch  concentrirte  Essigsäure)  mit  a ge- 
mengt; c)  zerstreut  in  diesem  Gemenge  ist  eine  ei- 
gentümliche Substanz,  welche  beim  Kochen  und 
durch  Alkohol  absol.  gerinnt  und  in  10  pct.  Kochsalz- 
lösung löslich  ist.  2)  Die  Drüsenkörner  sind  eben- 
fillsvon  zweierlei  Natur,  Fettkörnchen  und  die  eigent- 
lichen von  Schwalbe  so  bezeichneten  Drüsenkörner, 
löslich  in  Glycerin,  Essigsäure,  Kalilauge,  Chromsäure 
und  in  Müller'scher  Flüssigkeit.  Ibie  Löslichkeit  in 
Glycerin  scheint  dem  Verf.  dafür  zu  sprechen,  dass 
sie  eine  Art  Ferment  darstellen. 

Eine  eingehendere  Besprechung  widmet  Schwalbk 
eigentümlichen  verzweigten  kleinen  röhrenähnlichen 
Bildungen,  die  sich  nach  Behandlung  in  erhärtenden 
Flüssigkeiten  als  solide  Bälkchen  darstellen.  Dem 
ganzen  Verhalten  nach  stimmt  dieses  Canälcben- 
oder  vielmehr  Bälkchennetz,  welches  überall  zwischen 
die  Drüsenzellen  cindringt,  mit  den  intraalveolären 
Gängen  oder  Spältchen  überein,  welche  in  neuerer 
Zeit  bei  den  Speicheldrüsen,  Pancreas  etc.  so  vielfach 
discutirt  worden  sind.  Verf.  deutet  diese  Bildungen 
für  den  Ausdruck  einer  in  den  genannten  Medien  er- 
starrenden Kittsubstanz  zwischen  den  Drüsenzellen, 
welche  an  manchen  Stellen  stärker  angehäuft  sei;  von 
eigenen  Membranen  um  dieso  Kiltsubstanz  kann  nicht 
di«-  Rede  sein.  Die  von  Boi.l  beschriebene  intraal- 
»eoläre  Bindesubstanz  führt  Veif.  für  die  Speichel- 
drüsen wenigstens  auf  diese  Kittsubstanzbälkchen  zu- 
rück. 

Die  Brunner’schen  Drüsenschläuche  besitzen  eino 
Membrana  propria,  welche  nach  Silbernitratbehand- 
lang  auf  das  deutlichste  in  eine  Anzahl  Zeilenfolder 

ficht  der  geieraiuten  Mcdicin.  Ib7l.  Bd.  I. 


sich  auflöst,  so  dass  sie  vollkommen  einer  Endotkel- 
zellcnmembran  entspricht.  Die  Drüsenalveolen  resp. 
Schläuche  sind  auch  überall  von  Lymphcaviläten 
umgeben,  wie  das  Gianuzzi  und  Bou.  für  die  Spei- 
cheldrüsen auffanden,  und  es  gelang  Verf.,  diese  Cavi- 
täten  von  unzweifelhaften  Lymphräumen  aus  zu  inji- 
ciren.  An  den  gröberen  Blutgefässen  wurde  dieselbe 
Peritbelzeichnnng  aufgefunden,  wie  sie  Ebkrth  von 
den  Hirngcfässen  beschrieben  bat. 

In  Bezug  auf  die  Zellen  der  Lieberkühn’schen 
Drüsen  constatirte  Verf.  eine  deutliche  Membrana 
propia  und  erhebliche  Verschiedenheiten  der  Drüsen- 
zellen  von  den  Zellen  des  Zottcncpithels,  namentlich 
tragen  sie  keine  Deckel  und  haben  keine  Membra- 
nen 

Im  Duodenum  der  Kaninchen  trifft  man  constant 
kleine  Drüsen  vom  Baue  des  Pankreas  in  der  Submu- 
cosa  liegen. 

In  Bezug  auf  die  physiologischen  Bemerkungen 
über  die  Brunner'schen  Drüsen  möge  auf  das  Origi- 
nal verwiesen  werden. 

Die  Ringmuskulatur  des  Dünn-  and  Dickdarmes 
steht  bei  Hunden  und  Katzen  nicht  mit  einander  in 
Berührung.  Die  Dünndarmmuskulatur  geht  in  die 
Bauhin’sche  Klappe  ein;  die  Ringfasern  des  Dick- 
darms brechen  aber  an  der  Basis  der  Klappe  plötzlich 
ab  und  sind  durch  eine  breite  Bindcgewebscbicbt  von 
den  Ringfasern  der  Dünndarms  getrennt  Engrlmann 
(8)  verwerthet  diese  Thatsacbe  für  seino  Erklärung  der 
peristaltischcn  Bewegung  in  Folge  unmittelbarer  Mus- 
kelleitung; experimentell  fand  er.  dass  bei  diesen 
Thieren  sich  die  peristaltischcn  Bewegungen  des  Dick- 
darms und  Dünndarms  nicht  in  einander  fortsetzen, 
sondern  an  der  Klappe  abbrechen. 

X.  Rcspirationsorg&ne. 

1)  Ln  ach  kn,  H„  La  muqneuie  de  la  cavlte  da  larjnx,  Journal  da 
l'Miat.  ct  de  la  physiol  gie.  IS:0.  No.  &.  (8.  oen  Bericht  f. 
1869  I.  p.  31.)  — 2)  Boldjrrew,  Sur  l'hiatologie  <le  la  mein- 
brane  mtiqneu««  den  Organen  renplralolren,  rin  larynx  et  de  la 
trarböe.  Arrh.  de  phyalologle  norm,  et  patbologiqun  1870.  No.  5. 
et  6.  Sept  -Nor.  p.  ti'25  (8.  d.  rorj.  Bericht.)  — (8.  a.  111.  No.  1. 
(Epilbel  der  I.uugenalreolco.) 

XI.  Harn-  und  Geschlechtsorgane. 

1)  Horratb,  *.,  Zur  Anatom!«  der  Niere  de«  Händen.  Centr.ilbl 
f.  d.  meri.  W|a«eoach.  No  >3.  — 3)  Moron,  Sur  lea  cellulea 
söerdtoire«  du  rein.  Gaa.  möd.  de  P<rla.  No.  30.  — 3)  Ser  toll, 
E. , 0«errv«xlunl  null»  «t'uttura  dclla  mucoaa  del  baclno  renale 
del  casallo  Gaaetta  medlro  - seterlnarla.  Giugno.  (Nach 
dem  Berichte  ron  F.  Bol  I,  Central!  latt  f.  d.  mcd.  Win«.  No  3. 
1873.  p.  ’J9.)  - 4)  «eng.  V.,  Ein  Beitrag  «ur  Lehre  von  den 
Ualpl^hl.rhcn  Körperchen  der  menschlichen  Niere.  Wien.  acad. 
SitX’.ngnticr  LXlV.  II.  Abth.  18U.  - S)  Merkel,  Fr.,  (I.öt- 
tinaen).  Die  Stütrxellen  des  meascMIrhon  Hoden.  Areti.  f.  Anal, 
and  l’hyn  1871  8.  I.  — 6)  Sertoli,  8..  O««er»»ilonl  null« 
atruttara  del  canallcol!  »eminlferl  del  te»ticolo  Gat.  mcd.  Ita- 
liana-l.ombardla.  No.  ^2.  - 7)  Fleinchl,  K..  D:.a  Ovarlum 
masrullnnm.  Centialbl.  I.  die  med.  Wlaaenaeb.  No.  4.  — 
Deraclbe:  Leber  die  unge.tlelte  Hndatlde,  Stricker,  Hand- 

buch der  Gewebelehre  Nachtrag.  II.  p.  123'.  — 8)  Lott,  G., 
Heber  das  Fliminerepithel  der  Uterln*lrü»en.  Untersuchungen 
aas  dein  Institute  für  Ph)  slologie  ond  Histologie  in  Gras.  Hfl.  S. 
8.  2 SO.  — 9)  Miescher,  F.,  Die  Kerngebilde  Im  Dotter  dee 
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Hühnerei*«.  H o pp«  • 8 e jr  I e r,  «ned.  ehern.  Untersuchungen.  II. 
8.  503.  — 10)  Nsthuslus,  W.  y,  (Künigsborn) , Utbcr  die 
Schale  de*  Klngelnkttereie*  und  die  Eischnüre  der  Sehlingen, 
der  Ratraehier  und  Lepldoptereu.  Zeitscbr.  f.  wl*(.  Zoologie. 
31.  Rd.  8.  109.  — Derselbe,  Nachtrag  m vor«tehend*r  Mlt- 
Miuhellting.  Ibid.  S 325.  — 10a)  Derselbe,  lieber  die  Ei- 
schalen von  Aepyornis,  Dinomis,  Aplerj*  und  einiger  Crjfptnri- 
den.  Ibid.  8.  330.  (Detalluntenuchang  Ton  mehr  soologischem 
Interesse)  — II;  Kehrer,  T.  A. , Zur  Morphologie  des  Milch- 
esseins.  Arch.  f.  Gynäkologie.  II.  1871.  8.  I.  (Vergl.  den  be- 
treffenden Thell  des  Jahresberichtes  ) — 12)  Stricker'*  Hand- 
buch der  Gewebelehre.  Lief.  V.  Cap.  XXXVII.  I.  Uterus  von 
K.  Chrobak.  II.  P lacenta  unter  Stricke  r's  Leitung  Ton 
Reit/.  III.  Eileiter,  unter  Stricker'*  Leitung  tod  Grün- 
wald.  (Für  den  nichitcn  Bericht) 

Horvath  (1)  findet  auf  der  Papille  der  Hunde- 
niere  eine  1 — 2 Ctm.  lange  seichte  Furche,  an  deren 
beiden  Enden  je  eine  OefFnung  sich  befindet.  Durch 
diese  für  eine  feine  Sonde , ja  bei  grösseren  Thieren 
selbst  für  eine  kleine  Kanfile  passirbare  OefFnung  dringt 
bei  Injectionsvcrsuchen  vom  Ureter  her  die  Masse  in 
die  Nieren  ein,  so  dass  die  seitlichen  Theile  der  Niere 
zuerst  und  vorzugsweise  gefüllt  werden.  Man  muss 
diese  OefFnungcn  wohl  für  die  Mündungen  besonders 
grosser  Sammelröhren  ansehen. 

Muron  (2)  beschreibt  aus  den  Harnkanälchen  der 
Marksubstanz  bei  Kaninchen  eigcnthümlich  blasig 
aufgequolleno  Zellen,  bei  denen  der  Kern  mit  dem 
Rest  des  granulirten  Protoplasma  nach  der  Wandung 
des  Kanälchens  hingerückt  sei,  während  der  zur  Lich- 
tung hin  liegendo  grössere  Tbeil  der  Zelle  wie  eine 
klare  Blase  erscheine.  Er  vergleicht  diese  Zollen  mit 
den  schon  seit  längerer  Zeit  bekannten  ähnlichen  Ge- 
bilden aus  den  Speicheldrüsen  und  aus  dem  Darm  (Bo- 
chcrzellen),  und  glaubt,  dass  dieselben  die  eigentlichen 
Secretionszellen  der  Niere  darstellten  Demnach  un- 
terscheidet M.  streng  einen  excretorischen  und  secre- 
torischen  Apparat  in  derNiere;  der  erstore  habe  seinen 
Sitz  in  der  Rindensubstanz  und  insbesondere  in  den 
MuKLLKR'schen  Kapseln,  der  letztere  in  den  erwähn- 
ten Kanälchen  der  Marksubstanz.  Einen  Beweis  für 
die  Richtigkeit  seiner  Ansicht  findet  Verf.  noch  darin, 
dass  nach  Verletzungen  und  Functionsstörungen  der 
einen  Niere,  sich  in  der  anderen  neben  einer  ausge- 
sprochenen Hyperämie  der  Marksubstanz  eine  beson- 
ders grosso  Zahl  von  blasigen  Secretionszellen  nach- 
weisen  lasse  — compensatorische  Thätigkeit  der  un- 
verletzten Niere;  — bisher  hat  M.  jene  Zellen  nur 
bei  Kaninchen  angetrofFen.  Nach  den  unter  E:Klkin’s 
Leitung  ausgcführtenUntersuchungen  Skno’s  (4)  besitzt 
sowohl  dio  Innenfläche  der  Mukllkk’ sehen  Kapsel, 
soweit  sie  frei  liegt,  als  auch  der  in  sic  hincingcstülpto 
Glomcrulus  einen  Epithelübcrzug.  Bei  älteren  Indi- 
viduen fiacht  sich  der  epitheliale  Kapselbclag  stark  ab, 
der  des  Glomcrulus  besteht  aus  kurz-cylindrisclien 
Zellen. 

Skrtoli  (3)  bestätigt  die  Entdeckung  Pai.adino’s, 
dass  im  Nierenbecken  des  Pferdes  zahlreiche  acinöse 
Schleimdrüsen  verkommen,  welches  von  Franck  be- 
stritten worden  war.  Letzterer  hatte  nur  zahlreiche 
tiefe  Schleimhautbucbten , resp.  Falten  nachweisen 


können.  Dicso  Buchten  und  Falten  werden  übrigem 
von  Skrtoi.i  ebenfalls  zugegeben. 

Mkrkel  (5)  giebt  eine  ausführlichere  Beschreibung 
der  von  Saiitoli  1864  (Dell’  esistenza  di  particolar 
cellule  ramificate  nei  canalicoli  seminiferi  del  testicolt 
umano.  II  Morgagni  1864)  entdeckten  verzweigter 
Zellen  innerhalb  der  Samenkanälchen,  über  welche  ei 
bereits  in  den  Göttinger  Nachrichten  1869  Nro.I.  eine 
vorläufige  Mittheilung  gebracht  hatte.  Merkel  ist  ei 
gelungen,  diese  Zellen  an  Schnitt-  und  Schüttelpräpa- 
raten in  situ  darzustellen  Sie  bilden  nach  ihm  ein 
Netzwerk  abgeplatteter  Zellen,  in  deren  überall  com- 
municirendc  Maschenräumen  die  eigentlichen  rundlichen 
Samenzellen  liegen;  nach  der  Peripherie  hin  inseriren 
diese  von  Mkrkkl  sog.  „Stützzellon“  mit  verbreiter- 
ter Basis  an  der  structurlosen  inneren  Basalmembran 
der  Innencanälchen,  und  sind,  wie  die  Basalmembran 
selbst,  am  stärksten  während  des  sog.  Knabenalters 
entwickelt,  während  sie  vorher  und  später  als  viel 
zartere  Gebilde  sich  darstellen:  desgleichen  die  Ba- 
salmembran. Mkrkkl  parallelisirt  diese  Zellen  mit 
den  sternförmig  verzweigten  Epitbelzellen  des  Schmelz- 
organs und  sieht  sio  für  eine  Art  epithelialen  Gerüst- 
werkes an.  (Inzwischen  haben  diese  Gebilde  durch 
v.  Ebner  (Ber.  f.  1870,  I.,  p.  61)  eine  ganz  abwei- 
chende Deutung,  und  zwar  als  Bildungszellen  der 
Zoospermien  gefunden ; s.  a.  Nro.  6.) 

Skrtoli  (6)  bespricht  in  einer  vorläufigen  Mitthei- 
lung die  von  ihm  1864  zuerst  entdeckten  verzweigten 
Zellen  im  Innern  der  Samencanälchcn,  welche  Mkrkkl 
als  Stützzellen  beschreibt  (s.  d.  vor.  Nro.).  Er  weist 
ihre  epitheliale  Natur  nach,  indem  diese  Zellen  nach 
dem  Rete  testis  hin  in  gewöhnliche  Cylinderzcllen 
übergehen,  eine  Betheiligung  an  der  Bereitung  der 
Samenfäden  (vgl.  die  Darstellung  v.  Ebnkr’s,  Bericht 
f.  1870)  konnte  er  nicht  finden,  doch  will  er  sie  auch 
nicht  als  blosse  Stützzellen  im  Sinne  Mkrkkl’ 8 aufge- 
fasst wissen,  hält  sie  vielmehr  für  Gebilde,  welche  bei 
den  Secretionsprocessen  im  Hoden  betheiligt  seien. 
(Die  ausführlichere  Mittheilung  ist  abzuwarten.  Ref.) 

Durch  die  Entdeckung  Flkischi/s  (7)  von  Flim- 
mercpithel  und  einem  kurzen  Canal  an  der  sogenann- 
ten ungesticlten  Hydatide  des  Hodens  hat  letzteres 
Gebilde  eine  interessante  entwickelungsgeschichtliche 
Bedeutung  bekommen,  es  muss  nämlich  als  das  ver- 
kümmerte nomologon  des  Pavillons  der  Tube  aufge- 
fasst  werden,  wie  Ref.  meint,  dem  Flkischl  in  seiner 
zweiten  Mittheilung  sich  auch  anschliesst. 

Lorr  (8)  bestätigt  das  Vorkommen  lebhaft  schwin- 
gender kurzer  Flimraercilien  an  den  Epithelzollen  der 
Uterindrüsen,  welches  1852  zuerst  von  Nylandkb 
beim  Schwein  gesehen  worden  war,  für  den  Uterus 
der  Kuh,  des  Schafes,  Schweines,  des  Kaninchens,  der 
Maus  und  einer  Fledermausart.  C.  Frikdländkr  hat 
auch  für  den  menschlichen  Uterus  bereits  dasselbe  ge- 
funden, s.  den  Bericht  für  1870,  p.  13  und  544  (wo 
indessen  dieser  Tbatsache  nicht  gedacht  worden  ist.) 
Gegen  Gkrlach,  Scanzoni  und  Schröder  hebt  Lorr 
hervor,  dass  diese  Zellen  nicht  den  Pflasterepitbelien, 
sondern  den  Cylinderepithelien  angehören,  genauer 
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aasgedrückt  eine  „Keilform“  haben.  Der  Kern  findet 
sich  stets  im  äusseren  Abschnitte  der  Zellen  (gegen 
Hknkiu). 

Uikschrr  (9)  isolirtc  (im  physiologischen  Insti- 
tute zn  Basel)  durch  ein  Verfahren,  welches  Ref.  im 
Original  nachzusehen  bittet,  die  bekannten  kernähn- 
lichen Körper  aus  den  Dotterkugeln  des  Hühnereies 
und  fand  als  Hauptbestandteile  derselben  eine  phos- 
phorbaltige  alburainoide  Substanz,  welche  dem  aus 
dem  Eiter  bekannten  „Nuclein“  am  nächsten  steht. 
V’crf.  tritt  nach  diesen  Erfahrungen  ohne  Weiteres 
für  die  Kernnatur  dieser  Körper  und  die  Bedeutung 
der  Dotterkugeln  als  Zellen  ein,  stützt  also  damit  dio 
Ansichten  von  His,  s.  dessen  Entwickelung  des  Hühn- 
chens im  Ei.  Leipzig  1868. 

v.  Nathusius  (10)  sucht,  wie  früher  an  den  Vo- 
geleihüllen, so  jetzt  bei  den  Schlangeneierschalen 
und  den  Eierschnüren  eine  complicirtere  Structur,  Fi- 
brillen, Fasern  zum  Theil  mit  Hülle  und  Inhalt,  regel- 
mässige Membranbildung  etc.,  nachzuweisen  und  grün- 
det darauf  den  Satz,  dass  diese  Gebilde  unmöglich 
als  einfach  „uiechani|cho“  Bildungen,  als  S crete, 
sondern  als  organisirte,  organisch  zum  Ei  gehörige 
Theile  zu  betrachten  seien.  (Ref  kann  hierbei  nur 
einige  Zweifel  bezüglich  der  Methode,  durch  welche 
Verf.  die  Membranen  und  Fibrillen  bei  Batrachierlaich 
zur  Anschauung  bringt  — Behandlung  mit  Alkohol 
and  Eintrocknen  unter  dem  Deckglase  - nicht  unter- 
drücken, ungeachtet  der  Versicherung  des  Verf.,  dass 
die  Fibrillen,  Membranen  etc.  zu  regelmässig  gewesen 
seien,  um  als  Kunstproducte  gelten  zu  können.  Die 
vom  Verf.  angezogene  Fig.  16,  Taf.  VII.,  kann  un- 
möglich als  beweisend  gelten.)  In.  der  zweiten  klei- 
nen Mittheilung  beschreibt  v.  N.  etwas  genauer  die 
Eischnur  (Ovarium)  einer  Pieris-Art,  wobei  er  in  ein- 
zelnen Punkten  den  Angaben  des  Ref.  (Stricker’ 8 
Handbuch  Cap.  25)  entgegentritt.  Dio  hauptsächlich- 
ste Differenz  besteht  in  der  Auffassung  des  Chorion, 
welches  v.  N.  im  Wesentlichen  nicht  als  ein  Product 
des  Follikelepithels  (Cuticularbildung),  sondern  als 
eine  von  Anfang  an  zwischen  Follikelepithel  und  Ova- 
rienwand vorhandene,  bei  der  Ausstossung  des  Eies 
mit  abgeschnürte  Membran  ansieht.  Ausserdem  er- 
wähnt Verf.  eine  starke,  streifig-fasrige  Scheidewand 
zwischen  den  einzelnen  Eifächern.  Die  frisch  aus 
dem  Körper  entnommenen  Eischnüre  setzten  noch  bis 
nach  10  Stunden  ihre  Bewegungen  fort;  die  Muskula- 
tur liegt  in  der  äussersten  Schicht  der  Ovarien  wand. 

XII.  Sinnesorgane. 

I)  Sshtrgan,  Cap.  XXXVI.  des  8 tr  Ic  k er '«fhen  Hsndbnrlita  be- 
arbeitet tod  Max  äcbultx  (a.  No.  6a).  Iw  an  off  (Tuniea 
usealota  and  Glaskörper  s.  den  nächsten  Bericht).  I.eber 
(Blatbahoea,  dosgl.).  Schwalbe,  Q.,  (I,ymplib«hnen,  dtsgl.). 
Btboebin  (Linse,  desgl.).  Kollett  (Hornhaut,  a.  No.  4.). 
Stricker,  Coujunetlv«  und  Sclera  (Zusammenstellung). 
Soll  'Thränemlröse,  »gl.  den  ni-htten  Bericht).  — 2)  Hulke, 
J.  W.,  Observation«  <m  the  hlstology  of  tba  »je.  Quarterljr  Journ. 
of  alcr.  Science.  October  1870.  p.  SI7.  (Nicht  eingcselien; 
( 4*a  lieferst«  Boli'a  im  Centralblalt  für  die  med.  Wissenseh. 

1071.  No.  2.  infolge  kaum  etwa«  Neue«  enthaltend  ) — 3)  Schnild, 

I. 


Ljmphfollikel  der  Bindehaut  des  Auges.  Histolngi«che  Studie, 
besrbeltet  an  dur  Conjuuciiv«  der  Hauithicre.  Wien.  1671. 

3 Taf.  — 4)  Kollett.  A,  Ueber  die  Hornhaut.  Stricker'« 
Handbuch  der  Gewebelehre.  S.  1091  - 1141.  — 4a)  Darselbe, 
lieber  die  Coutractilität  der  Hornhautkorperchcn  und  die  Horn- 
hauthöblen.  Centralblalt  f.  die  med.  Wissenschaften.  No.  13.  — 
S)  Boddaert,  O..  Zur  Histologie  der  Cornea.  Centralbl  f.  die 
ma.l.  Wistenach.  No.  22.  — 6)  Schultzo,  Max,  Neuo  Beiträge 
xnr  Auatomie  und  Physiologie  der  Betina  des  Menschen.  Arcb. 
t.  ulkrotk.  Amt.  Bd.  VII.  S.  244.  — Ca)  Darselbe,  Seh- 
organ: I.  Die  Retina  Cap.  XXXVI.  (I.)  des  S t rl  cker  'sehen 
Han  buche»  der  Gewebelehre.  — 7)  Dobrowolsky,  W.,  Die 
Doppelrapfen.  Arcb.  f.  Anat.  uud  Physiol.  S.  2<’8.  — 7a)  Der- 
selbe, Zur  Anatomie  der  Uetina.  Ibid.  8.  221.  — 8)  Sirene, 
Santi,  Untersuchun<en  über  den  feineren  Ban  der  Ganglientellen 
und  der  Hadlalfasern  an  der  Retina  des  Pferdes  und  des  austra- 
lischen Walitiscbea.  Würzburger  Verhdl.  N.  P.  II.  8.  31.  — 

9)  Morano,  Fr.,  Die  Plgmentecbicbt  der  Retina.  Arch  f.  mikrosk. 
Anat.  VIII.  8 81  S.  auch  Berl.  klin.  Wocbenscbr.  No.  34.  — 

10)  Reichert,  Beitrag  aur  feineren  Anatomie  der  Gehörschnecke 

des  Menschen.  Arch  für  Anal,  und  Physiol.  S.  117.  - 11)  Das 
Gehörorgan,  Cap.  XXXIV.  des  8 1 r I eke  r 'sehen  Handbuches, 
bearbeitet  tod  Rüdinger  und  Waldeyer  (für  den  niebsten 
Ber.  retervlrt).  — 12)  Heilten,  Kritik  über  Böttcher,  A., 
Ueber  Entwickelung  und  Bau  des  Goliörlabyrinlh»,  nebst  eigenen 
Untersuchungen.  Arch.  f.  Ohrenheilkunde.  1871.  (Für  den  näch- 
sten Bericht  reserTirt.)  — 13)  Gottstein,  J-,  (Breslau),  Ueber 
den  felueren  B >u  und  die  Entwickelung  der  Gehörschnecke  beim 
Menschen  und  den  Säugethieren.  Habilitationsschrift.  Bonn. 
1671.  8.  a.  Arch.  für  mikroskopische  Anatomie.  1872.  Januar- 

heft.  (Für  den  nächsten  Bericht.)  — 14)  Leydig,  F.,  Ueber 
das  Gehörorgan  der  Gaateropo  len.  Arch.  (.  mikrosk.  Anatomie. 
Bd.  VII.  8.  202.  — 13)  Ba  buch  in,  Das  Geruchsorgan,  Cap. 
XXXV.  des  8trirker'scben  Handbuches  der  Gewebelehre.  8.  964. 

— 16)  F. xner,  8.,  Untersuchungen  über  die  Rierhschlelrabint 
des  Frosches.  Wiener  akadent.  8itzungsber.  Math.  natw.  Klasse. 
Abtb.  II.  8.  44.  — 17)  Scliöbl,  J,  Das  äussere  Ohr  der  Mäuse 
alt  wichtiges  Tastorgan.  Arch.  f.  mikrosk.  Anat.  8.  260.  Bd.  VII. 

— 18}  Eimer,  Th.,  Die  Schnauze  des  Maulwurfs  als  Tastwerk- 

zeug. Ebendas.  8.  131  — 19)  Jobort,  (Harre),  Conlrilmtion 
ä l'imde  du  »ysi&ine  nerrcux  aensitif.  Journ.  de  l'anat.  et  de  la 
physiol.  (Robinl.  1870  — 71.  No.  6.  p.  611.  — 20)  Todara, 
F.,  C'intrlbuzlone  alla  auatomie  e alla  üsiologia  de  tubi  di  senso 
de  Plagiostoinl.  Messina.  1870.  4.  32  p.  2 T.  (Nach  dem 

Berichte  von  F.  Boil  Im  Centralblaue  für  die  mcd.  Wissenscli. 
No.  23.)  — Vgl.  auch  VI.  13.  14.  (Cornea-Nerven). 

Nach  den  eingehenden  Untersuchungen  Schmid’s 
(3),  namentlich  bei  neugeborenen  Hunden,  Schweinen, 
Schafen  und  anderen  Haussieren,  müssen  die  con- 
junctivalen  Lymphfollikel  dieser  Thiero,  entgegen  der 
Ansicht  von  Strömet  kr  und  Blumbkro,  als  normale 
Bildungen  angesehen  werden,  die  sich  in  den  ersten 
Tagen  nach  der  Geburt  entwickeln.  Vorher  findet 
man  in  der  Conjunctiva  ein  diffus-adenoides  Gewebe, 
innerhalb  dessen  noch  keine  ausgesprochenen  follicu- 
laren  Bildungen  nachweisbar  sind.  Wenn  letztere  sich 
ausbilden,  tritt  die  adenoide  Infiltration  des  Bindege- 
webes an  den  anderen  Stellen  mehr  zurück.  In  Be- 
zug auf  die  Lymphgefässo  der  Bindehaut  werden  von 
Verf.  im  Ganzen  die  Angaben  Tkichmann’s  und 
Frfv’s  bestätigt. 

Dio  treffliche  Darstellung  Rollf.tt’s  (4)  über  die 
Hornhaut  bringt  gegenüber  der  Ansicht  von  Schwkio- 
okk-  Seidel  die  ältere  KüHNE’sche  Auffassung  wieder 
zur  Geltung,  dass  die  Grundsubstanz  der  Cornea  von 
einem  protoplasmatischen  Netzwerk  durchzogen  ist,  in 
welches  an  zahlreichen  verdickten  Stollen  Kerne  cin- 
gelagert  sind.  Man  kann  also  auch  sagen,  dass  im 
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Hornhantgewebe  protoplasmatiscbo  Kernzellen  einge- 
bettet liegen,  deren  Ausläufer  netzartig  unter  einan- 
der anastomosiren.  Diese  Hornhautkörper  liegen  in 
einem  präforrnirten  Canalsystem,  den  Hornhauthöhlen 
mit  ihren  kanalförmigen  Ausläufern.  Rollett  tritt 
damit  auch  für  die  Präexistenz  der  v.  Rkcklinghau- 
SKN’schen  Saftkanälchen  in  die  Schranken.  Er  unter- 
scheidet als  Bestandtheile  des  Hornhautgewebcs : 
1)  dio  fibrilläro  Grundsubstanz,  2)  die  interfibrilläro 
Grundsubstanz,  3)  das  Saftcanalsystem  mit  dem  darin 
eingeschlossenen  Netz  protoplasmatischer  Zellen  (dio 
sogenannten  fixen  Hornhautkörper),  4)  die  Wander- 
zellen. Als  Grundlage  der  Hornhautsubstanz  muss 
man  sich,  wofür  auch  die  von  Rollett  mitgethcilten 
entwickelungsgeschichtlichcn  Thatsachen  sprechen,  die 
interfibrilläre  homogene  Grundsubstanz  denken ; in 
letztere  sind  dio  Canälchen  eingegraben,  und  es  schei- 
den sich  in  ihr  die  Fibrillenzüge  aus.  Die  letzteren 
sind  in  breiten  bandähnlichen  Bündeln  angeordnet; 
man  isolirt  sie  am  besten  mit  einer  Lösung  von  über- 
mangansaurem Kali  und  Alaun,  ferner  mit  der  10  pc. 
Kochsalzlösung  Schwriuorr  - Sridrl’s.  Gegen  die 
Darstellung  des  Letztem,  dass  die  sogenannten  Horn- 
hautkörper Zellenplatten  im  Sinne  Ranvikr’s  seien, 
welche  wie  endothelähnliche  Gebilde  die  Wände  der 
Hornhautlücken  bekleiden,  sprechen  die  Gold-  und 
Silberbilder,  die  Untersuchung  der  frischen  Hornhaut, 
dio  Bilder,  welche  man  bei  der  Behandlung  frischer 
Hornhäute  in  der  feuchten  Kammer  mit  Joddämpfen 
erhält  und  die  Erfolge  starker  electrischer  Oeffnungs- 
schläge.  Bei  letzteren  ziehen  sich  dio  Hornhautkörper 
von  den  Wänden  des  Canalsystems  zurück  und  ziehen 
ihre  Fortsätze  ein,  wodurch  dio  canalähnlichen  Räume 
scharf  gezeichnet  in  der  Grundsubstanz  sichtbar  wer- 
den. Die  Behandlung  mit  Joddämpfen  wird  vom 
Vcrf.  sehr  empfohlen ; für  die  Versilberung  räth  er, 
nicht  zu  lange  in  Wasser  auszuwaschen;  auch  ist  eine 
im  Original  näher  einzusehende  Combination  der  Sil- 
ber- und  Goldbehandlung  von  grossem  Vortheil.  Ausser 
den  v.  RKCKLixouACSKH'schen  Saftcanälchen  (Horn- 
hauthöhlen Rollett’s)  existiren  in  der  Hornhaut  keine 
vorgcbildeten  Cavitäten.  Dio  boi  don  Injectionen  er- 
haltenen Hohlräumc  sind  Kunstproductc  und  beruhen 
auf  einer  „Sprengung“  der  Hornhautsubstanz.  Doch 
erkennt  Verfasser  in  einer  Anmerkung  dio  Resultate 
Boddakht’s,  s.  Nr.  5,  an. 

Dio  sog.  BowMAN’sche  Haut  stellt  nur  einen 
dichter  mit  Fibrillen  durchsetzten  Theil  des  Hornhaut- 
gewebes vor,  keineswegs  darf  sio  mit  der  Membrana 
Descemetii  verglichen  werden. 

In  Bezug  auf  das  vordere  Epithel  verweist  Ref. 
auf  dio  Angabon  von  Lorr,  s.  Nr.  3,  III,  wclcho  zum 
Theil  schon  hier  von  Rollett  angeführt  sind.  — 

Was  die  Nerven  anlangt,  so  spricht  sich  Rollett 
gegen  die  Angaben  von  Kühmk  und  Lipmann  über  dio 
Endigungen  in  den  Hornhautkörpern  aus,  bestätigt  da- 
gegen die  Darstellungen  von  Cohn  heim  und  Klein 
b.  Nro.  VI,  13,  14. 

Bodpakkt  (ü)  weist  mit  Hülfe  derlnjection  durch 
Einstich  zwei  Formen  von  präformirton , immer  in 


derselben  Weise  erscheinenden  Hohlränmen  in  der 
Hornhaut  nach,  tubuläre,  mehr  an  der  vorderen  Fläche 
gelegene  und  netzartige,  mehr  der  hinteren  Fläche  zn- 
gewendete.  Die  tubulären  Räume  sind  immer  vor- 
handen, die  netzartigen  können  fehlen.  Die  stern- 
förmigen Hornhautkörper  liegen  in  diesen  Räumen, 
ihre  Fortsätze  sind  nicht  au  den  Wänden  befestigt. 
Beim  Frosch  gelang  es  durch  Einstichsinjection  nur 
die  tubulären  Räume  zu  demonstriren;  in  diesen  He- 
gen aber  ausschliesslich  Wanderzellen;  die  Behälter 
der  verästigten  (fixen)  Corneakörperchen  konnten 
bisher  durch  diese  Methode  beim  Frosche  nicht  dar- 
gestellt  werden. 

In  Bezug  auf  die  von  Max  Schultzk  entdeckten 
fibrillären  Umscheidungen  der  Innenglieder  an  den 
Stäbchen  und  Zapfen  der  Retina  tritt  Derselbe  (6) 
nunmehr  den  Auffassungen  von  Merkel  und  Landolt, 
(s.  den  vorj.  Bericht)  bei,  dass  diese  Scheiden  nicht 
als  nervöse  Bildungen,  sondern  als  bindegewebige 
Uüllapparate,  als  cinscheidendo  Faserkörbe  um  die 
Stäbchen  und  Zapfen  anzusehen  seien.  Doch  bestreitet 
Verf.  dio  Angabe  Mkrkel’s,*  dass  es  sich  dabei  um 
einfach  fibrillcnlose  hyaline  Scheiden  handle,  und  dio 
Fibrillen  nur  durch  Faltungen  der  Scheiden  vorge- 
täuscht würden.  Es  ist  Max  Scholtzk  sehr  wahr- 
scheinlich, dass  diese  äusseren  Faserkörbo  sich  von: 
Innengliedc  auch  auf  die  Aussenglieder  fortsetzen, 
doch  ist  zur  Stunde  darüber  noch  nichts  Gewisses  zc 
bestimmen. 

Weiter  aber  hat  nun  Verf.  einen  neuen  Fibrillen- 
apparat, den  er  den  „Fadenapparat“  nennt,  und  dei 
im  Inneren  der  Innenglieder  gelegen  ist,  also  wob 
von  den  äusseren  Faserkörben  unterschieden  werdet 
muss,  entdeckt.  Der  innere  Fadenapparat  ist  beson 
ders  deutlich  an  den  Zapfen  der  menschlichen  Netz 
haut,  fehlt  aber  auch  den  Innengliedcrn  der  Stäbchei 
nicht.  Die  Fibrillen  sind  zu  einem  kegelförmige) 
Bündel  vereinigt,  welches  mit  breiter  Basis  etwa 
nach  aussen  von  der  Limitans  externa  an  der  Basi 
des  Iunengliedcs  beginnt,  und  nach  dem  Aussenglied 
hin  convcrgirt;  an  der  Grenze  beider  Glieder  schein 
der  Faserkcgel  scharf  abgeschnitten  zu  enden.  Di 
Fibrillen  selbst  sind  sehr  fein,  glänzend  und  schar 
contourirt;  sie  lassen  sich  durch  Druck  isoliren,  ihr 
Zahl  in  einem  Zapfen  beträgt  vielleicht  100  und  dar 
über. 

Max  Schüi.t/.k  betrachtet  die  Innenglieder,  d 
sio  dio  directo  Fortsetzung  der  Stäbchen- resp.  Zapfen 
fasern  bilden,  als  nervöse  Gebilde  und  hält  es  fü 
wahrscheinlich,  dass  auch  das  Aussenglied  direct  mi 
Nervensubstanz  in  Contact  oder  in  Continuität  stände 
es  wird  das  namentlich  aus  dem  Verhalten  der  Stäb 
bei  den  Wirbellosen  geschlossen.  Auch  in  seiner  soh 
dankenswerten  zusammenfassonden  Abhandlung  ie 
SrniCKER’schen  Handbuche  tritt  Schultzk  entschie 
den  für  die  nervöse  Natur  der  Stäbchen  und  Zapfe 
auf  und  bestreitet  dio  Triftigkeit  der  von  W.  Kkaüs 
und  W.  Manz  dagegen  vorgebrachten  Argumente 
Dio  Thatsache  der  Persistenz  der  musivischen  Netz 
hautschichten  bei  Durchschneidungen  des  Opticus  etc 
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könne  dio  anatomisch  and  physiologisch  wohlbegrün- 
deto  Annahme,  dass  die  Stäbchen  und  Zapfen  End- 
organe der  Sehnervenfasern  seien,  nicht  umstossen, 
and  wenn  Marz  bei  Hemicepbalen  (s.  d.  vor.  Bericht 
p.  36)  trotz  Mangel  der  Nervenfasern  im  Opticus, 
Stäbchen  und  Zapfen  fand,  so  beweise  das  nur,  dass 
dieselben  sich  unter  Umständen  unabhängig  ent- 
wickeln könnten,  wio  das  auch  bei  anderen  nervösen 
Kndorganen  gefunden  werde. 

Den  Zusammenhang  der  nervösen  Elemente  in  der 
Netzhaut  stellt  sich  Max  Schultzk  folgendermasscn 
vor:  Die  Opticusfasern  treten  mit  einem  Fortsatze 
der  zum  Theil  bipolaren  (Macula  lutea)  zum  Theil 
multipolaren  Ganglienzellen  in  directe  Verbindung. 
(Gesehen  ist  diese  dirccto  Verbindung  bisher  noch 
nicht,  cf.  p.  98G  und  987  1.  c.  bei  Max  Schultzk, 
doch  wird  sie  aus  vielen  triftigen  Gründen  erschlossen, 
vergleiche  übrigens  die  Angabe  Santi  Sirena’s  No.  8. 
w.  u.  Ref.)  Dio  übrigen  (peripheren)  Fortsätze  der 
Ganglienzellen  verästeln  sich  in  bisher  unentwirrba- 
rer Weise  in  der  inneren  granulirten  Schicht  auf  das 
Feinste;  sie  liegen  hier  eingebettet  in  eine  zähe  spon- 
giöse Bindesubstanz.  Aus  diesen  Norvenfibrillen  ent- 
wickeln sich  (allerdings  bis  jetzt  nicht  demonstrabel) 
senkrecht  zur  Oberfläche  der  Netzhaut  verlaufende 
Nervenfasern,  welche  je  durch  ein  inneres  Korn  nach 
Art  einer  bipolaren  Ganglienzello  unterbrochen  wer- 
den; der  peripherische  Fortsatz  dieser  inneren  Körner 
ist  stets  dicker  als  der  centrale.  In  der  äusseren  gra- 
nulirten Schicht  (Membrana  fenestrataKiiAUSK)  ist  das 
Verhalten  dasselbe,  wie  in  dör  inneren  granulirten 
Schicht;  auch  hier  entziehen  sich  die  Nervenfasern 
nnserer  dirccten  Beobachtung  in  ihrem  Zusammen- 
hänge. Die  Stäbchen-  und  Zapfenfasern  entwickeln 
sieh  mit  feinen  Wurzelfädchen  aus  der  äusseren  gra- 
nulirten Schicht,  und  es  stellen  dio  Zapfenfasern  Fi- 
brillenbündel dar,  was  für  die  Stäbchenfasern  noch 
nicht  absolut  feststeht.  Diese  Fasern  allo  sind  wieder 
nach  Art  bipolarer  Ganglienzellen  von  den  äusseren 
Körnern  unterbrochen,  und  hier  sind  ebenfalls  die  pe- 
ripherischen Theile  der  Fasern,  namentlich  bei  den 
Stäbchenfasern,  weit  stärker  als  die  centralen.  „Ob 
die  Fibrillen  im  Inneren  der  Inncnglicdcr  mit  den 
nervösen  Fibrillen  der  bezüglichen  Zapfen-  und  Stäb- 
chenfasern im  Zusammenhang  stehen,  resp.  deren  mo- 
dificirte  Enden  darstellen,  muss  dahin  gestellt  bleiben, 
ebenso  die  Frage  nach  den  Beziehungen  der  Aussen- 
glieder zu  der  Ncrvensubstanz.“  p.  1005. 

Max  Schultzk  macht  ausdrücklich  an  dieser 
Stelle  noch  auf  die  vorhin  erwähnte  merkwürdigo 
Tatsache  aufmerksam,  dass  die  peripherischen  Fort- 
»tze  der  Retinazellen  immer  dicker  sind  als  die  cen- 
tralen; möglicherweise  findet  also  eine  Vermehrung 
der  Fibrillenzahl  inuerhab  der  der  nervösen  Zellen 
statt. 

Die  von  Hbnlb  beschriebenen  Bänder  an  den 
Stäbchen körnern  sind  nach  Vorf.  eine  Leichenerschei- 
tang. 

Aus  den  im  W.  KnAUSF.’schen  Laboratorium  an- 
gertellten  Untersuchungen  Dobuowolsry’s  (7)  geht 


hervor,  dass  dio  Ansicht  von  Stbinlin,  die  Doppel- 
zapfen seien  das  Product  eines  Theilungsvorganges 
der  einfachen  Zapfen,  höchst  wahrscheinlich  dio  rich- 
tige ist.  Verf.  beobachtete  die  verschiedensten  For- 
men und  Grössen  bei  Haupt-  und  Nebenzapfen,  begin- 
nende Thcilungen  der  Ellipsoidkörpcr  und  der  äusse- 
ren Körner,  von  denen  bald  mohrere  besondere,  bald 
nur  ein  einziger  Faden  von  einem  in  Theilung  begrif- 
fenen Korn  abgingen.  Besonders  interessant  ist  der 
Nachweis,  dass  nach  traumatischen  Eingriffen  (Schnitt 
durch  die  Retina  mit  einem  scharfen  Messerchen)  am 
7.-10.  Tage  nach  der  Untersuchung  dio  Zahl  der 
Doppelzapfen  auffallend  vermehrt  ist.  Vögel  ertragen 
diese  Operation  sehr  gut.  Doppelzapfen  mit  rothen 
Farbekügelchen  fand  Verf.  nie,  dagegen  zeigten  sich 
mehrmals  solche  mit  doppeltem  Aussengliede.  Ent- 
weder findet  nun  bei  den  Zapfen  mit  rothen  Ool- 
tröpfchen  die  Theilung  in  der  Richtung  vom  Ausscn- 
gliede  nach  dem  Inncngliede  statt  — umgekehrt  wie 
bei  den  Zapfen  mit  gelbem  Farbtropfen,  oder  aber  es 
muss  die  Farbe  des  rothen  Tropfens  mit  der  Thei- 
lung eine  andere  werden,  wofür  ebenfalls  einzelne 
Tbatsachen  sprechen.  Doppelzapfcn  mit  blauem  Fett- 
tropfen sind  sehr  selten.  Verf.  untersuchte  bei  Hüh- 
nern, Tauben,  Falken,  Lacerta,  Salamandra  und  beim 
Frosch,  bei  welchen  er  überall  die  Doppelzapfcn  fand; 
die  Untersuchung  fand  nach  1 -2  tägiger  Einwirkung 
von  MCi.LEit’scher  Flüssigkeit  statt. 

In  der  zweiten  Abhandlung  des  Verf.  (7a)  finden 
wir  Angaben  1)  Ucber  die  Ellipsoidkörpcr  (wel- 
cher Name  W.  Krausk’s  der  Form  der  Körper  wegen 
der  bequemeren  Bezeichnung  M.  Scuultzk’s  „linsen- 
förmiger Körper“  vorgezogen  wird).  II)  Ueber  das 
Verhältniss  der  Länge  der  Aussenglieder  bei  den 
Zapfen.  III)  Ueber  die  Anordnung  der  Zapfen  mit 
verschieden  gefärbten  Fetttropfen. 

I.  Die  Ellipsoidkörper  haben  die  stärkste  Convex- 
krümmung bei  den  Zapfen  mit  rothen  Fetttropfen,  die 
schwächste  bei  den  blautropfigen  Zapfen.  Hier  ist  ihr 
vom  Fetttropfen  abgewendetes  Ende  mitunter  grad- 
linig abgeschnitten  oder  selbst  concav;  in  der  Mitte 
zwischen  beiden  stehen  die  gelbtropfigen  Zapfen. 
Allerdings  finden  sich  Abweichungen,  doch  kann  man 
obigen  Satz  als  Generalregel  hinstellen.  Mit  Berück- 
sichtigung der  bekannten  Theorie  M.  Schultzk’ s wo- 
nach den  Zapfen  mit  den  gefärbten  Fetttropfen  die 
wichtige  Rolle  der  Perception  der  drei  Grundfarben 
zufällt,  gewinnt  diese  verschiedene  Krümmung  der 
Linsenkörper  Verständniss  und  Bedeutung.  Die  rothen 
Lichtstrahlen  werden  bekanntlich  schwächer  gebrochen 
als  die  gelben,  diese  schwächer  als  die  blauen,  die 
Ellipsoidkörper  sind  demnach  wohl  als  ein  Compensa- 
tionsapparat  für  die  verschiedene  Brechbarkeit  der 
farbigen  Strahlen  anzusehen,  indem  die  schwächer 
brechbaren  farbigen  Strahlen  mit  den  stärkerbrechen- 
den Convexlinsen  zusammenfallen. 

Dobkowolsky  entdeckte  ferner  die  Linsenkörper 
auch  in  den  Zapfen  der  menschlichen  Retina,  wo  sie 
bisher  vermisst  worden  waren. 

II.  Im  Allgemeinen  lässt  sich  sagen,  dass  beim 
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Hahn  die  rothen  Zapfen  die  längsten,  die  blauen  dio 
kürzesten  Aussenglieder  haben.  In  einzelnen  Fällen 
ist  der  Farbstoff  nicht  an  den  Oeltropfen  gebunden, 
sondern  cs  findet  sich  ein  grösserer  oder  geringerer 
Theil  des  Zapfenkörpers  diffus  gefärbt.  (Schon  von 
H.  Mukller  und  Max  Schultzk  bei  Tauben  aufge- 
funden ) 

III.  Die  Vertheilung  der  Zapfen  nach  der  Farbe 
ihrer  Fetttropfen  scheint  keine  regelmässige  zu  sein ; 
nur  wurden  in  den  meisten  Fällen  rothe  Tropfen  mehr 
im  Centrum,  blaue,  die  überhaupt  aber  selten  sind, 
mehr  an  der  Peripherie  gefunden. 

Mit  Bezug  auf  einzelne  Streitfragen  zwischen  Max 
Schultzk  und  W.  KRAÜ8B  bestätigt  D.  für  Letzteren 
gegen  M.  Schultzk  1)  das  Vorkommen  von  Stäbchen 
bei  der  Eidechse,  2)  von  Zapfen  mit  rothen  Tropfen 
bei  der  Eule,  freilich  beide  nur  in  geringen  Mengen, 
3)  das  Vorkommen  von  Zapfen  mit  blauen  Fetttropfen, 
namentlich  beim  Huhn;  für  Max  Schültzr  gegen 
Krause  das  Vorkommen  von  Zapfen  mit  farblosen 
Tropfen.  — Verf.  empfiehlt  vor  Allem  die  Unter- 
suchung der  Retina  in  MuKLLKR’scher  Flüssigkeit  nach 
l-2tägiger  Einwirkung  derselben,  wobei  auch  die 
Farben  der  Fetttropfen  grösstentheils  noch  erhalten 
sind. 

Sakti  Sirkna  (8)  lehrt  uns  an  den  Räumen,  in 
welchen  die  Ganglienzellen  der  Pferderetina  gelagert 
sind,  eine  Auskleidung  endothelialer  Zellen  kennen, 
wio  sie  von  den  spinalen  Ganglien  und  denen  des 
Sympathicus  bekannt  ist.  Die  zellige  Hülle  setzt  sich 
noch  eine  kleine  Strecke  weit  auf  die  grösseren  Aeste 
der  Ganglienzellen  fort.  Beim  Wallfiscbauge  wurde 
dio  Zellcnauskleidung  vermisst;  übrigens  war  das  Ango 
nur  in  Spiritus  erhärtet  worden.  — Ausserdem  bie- 
tet die  Mittheilung  Sirkna's  nur  Bekanntes,  was  Verf. 
an  der  bisher  noch  kaum  untersuchten  Pferderetina 
bestätigen  konnte.  Wir  heben  hier  nur  noch  hervor 
die  beträchtliche  Grösse  der  Ganglienzellen  bei  beiden 
Tbieren,  das  Fehlen  einer  Membran  um  die  mit  einer 
dunkleren  Randzono  umgebenen  Ganglienkörper  des 
Walauges  (gegen  Ritter),  dio  zahlreichen  Anastomo- 
sen  der  Ganglienkörper  unter  einander,  die  deutlich 
beobachteten  Uebergänge  eines  Theiles  ihrer  Fortsätze 
in  Optictisfasern  und  endlich  die  longitudinale  Strei- 
fung (Chromsäure-  oder  Osmiumpräparate)  oder  feine 
longitudinale  Körnung  (bei  Präparaten  aus  Mubllkr’- 
scher  Flüssigkeit)  an  den  basalen  Enden  der  Radial- 
fasern, wo  Verf.  auch  den  von  Kölliker  entdeckten 
regelmässig  vorkommenden  Kern  wiederfand. 

Sirkna  bediente  sich  mit  Vortheil  einer  gesättig- 
ten Oxalsäurelösung,  welche  nach  12 — 24  ständiger 
Einwirkung  die  Retina  in  2 Blätter  zu  spalten  erlaubt, 
deren  Trennungsfläche  in  der  sog,  Molecularschicht 
liegt.  Besonders  empfiehlt  er  eine  Mischung  von 
30  Centigramm  Chromsäure  auf  25  Gramm  einer  satu- 
rirten  Oxalsäure-Lösung.  Die  zellige  Scheide  der 
Ganglienkörper  trat  am  besten  anCarmin-undllämato- 
xylin-Präparaten  hervor. 

Wir  erhalten  in  der  unter  Boll’s  Leitung  gefer- 
tigten Arbeit  von  Morano  (9)  eine  Reihe  weiterer 


Details  über  die  Zellen  des  sog.  Tapetum  nigrum. 
Die  Zellen  bilden  recht  hohe  Cylinder,  deren  unteres 
Ende  entweder  in  die  von  Max  Schultzk  in  ihrer 
ganzen  Vollständigkeit  dargestellten  zahlreichen  pig- 
mentirten  Fäden  ausgeht,  oder  auch  in  einzelnen  Fäl- 
len eino  Art  häutiger  Röhre  darstellt,  welche  an  der 
Basis  etwas  verbreitert  erscheint.  In  den  peripheren 
Theilen  der  Retina  greifen  zuweilen  die  von  der 
Fläche  gesehenen  Zellen  wie  ächte  Riffelzellen  mit 
zahnartigen  Fortsätzen  ineinander.  Die  grössten  Zel- 
len finden  sich  in  den  peripherischen  Theilen  der  Re- 
tina; hier  kommen  (bei  Batrachiern)  bis  zu  15  Stäb- 
chen auf  eine  Zelle;  im  Centrum  dagegen  entspricht 
eine  Pigmentzelle  meist  nur  einem  einzigen  Stäbchen  ; 
an  der  Pars  ciliaris  sind  sie  auch  beim  Frosch  sehr 
klein,  wie  das  Max  Schultzk  für  das  menschliche 
Auge  bereits  angegeben  hat. 

Der  Zellenkern  liegt  immer  an  der  Grenze  des 
oberen  ungefärbten  Zellentheiis  gegen  den  pig- 
mentirten,  meist  noch  mehr  im  ungefärbten  Ab- 
schnitte. Daselbst  finden  sich  fast  immer  auch  die 
schon  von  H.  Möller  beschriebenen  colorirten  Fett- 
tröpehen,  die  nur  bei  Triton  und  jungen  Hühnchen 
vermisst  wurden;  die  Zahl  derselben  wechselt  von 
1 — 2 — 15;  bei  zahlreichen  Fetttropfen  pflegen  aber 
die  meisten  derselben  sehr  klein  zu  sein.  Mitunter 
findet  sich  im  ungefärbten  Theile  der  Zelle  eine 
scharfe  qucrverlaufende  Grenzlinie,  über  deren  Bedeu- 
tung nichts  weiter  angegeben  wird.  — Die  Pigment- 
fäden reichen  meist  bis  auf  die  Limitans  externa  hin- 
unter, doch  sind  sie  bei  Triton  (vgl.  auch  Merkel  im 
vorj.  Ber.  Abth.  I.,  8.  33.)  nur  bis  zur  Grenze  des 
Aussengliedes  pigmentirt.  Im  Uebrigen  bestätigt 
Mokano  durchaus  die  Angaben  Max  Schultzk’ s und 
H.  Mueller’s.  — In  dem  kurzen  Ref.  der  Berliner 
klin.  Wochenschrift  findet  sich  noch  eine  Notiz  von 
Boi.l,  wonach  der  bekannte  LKUWKNHOBK’sche  Ver- 
such auch  an  der  Stäbchenschicht  der  Wirbelthiere  - 
am  besten  bei  Triton  taeniatus  - gelingt.  Diese 
Thatsarhe  würde  für  die  Ansicht  Brukckk’s  (Müller  s 
Arch.  1844,  p.  444)  sprechen,  wonach  die  Stäbchen 
wesentlich  optische  Apparate  sind  und  ,,auf  der  Rück- 
seite des  einfachen  auf  Brechung  beruhenden  Auges 
der  Wirbelthiere  ein  musivisch  zusammengesetztes, 
auf  Isolation  beruhendes  Auge  bilden.“ 


Nachträge. 

I)  Retziua,  Gutt.,  (8torkholm),  Om  tnerobrana  limitans  retinae 
interna.  Nord.  med.  Arklv.  Bit.  III.  No.  2.  — 2)  Idem,  Bidrag 
til  kaniiedomen  otn  de  lnre  lagreo  i ögata  nethinna  Ibld.  Bd  111. 
No.  4.  V.  p.  23. 

Nachdem  Vf.  (1)  einen  recht  umfangreichen  histori- 
schen Ueberblick  gegeben  hat,  stellt  er  sich  die  fol- 
genden Fragen  zur  Beantwortung: 

1)  Giebt  es  eine,  sowohl  von  der  Membrana  bya- 
loidea  als  von  den  Stützfäden  (Möller’ s)  getrennte 
selbstständige  Membrana  limit.  int.,  und  wenn  dem  so 
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ist,  in  welcher  Weise  Vorhalten  sich  die  inneren  Enden 
der  Stützfäden  zu  dieser  Membran? 

2)  Wenn  es  eine  solche  Membran  nicht  giebt, 
findet  sich  dann  etwa  ein  anderes  Gebilde,  welches 
diesen  Namen  verdient?  Woraus  besteht  es?  Ist  es 
von  den  inneren  Enden  der  Stützfäden  zusammenge- 
setzt? In  welcher  Weise  geschieht  es?  und  wie  ver- 
hält sich  die  in  dieser  Weise  zusammengesetzte  Mem- 
bran? 

3)  Wie  verhalten  sich  jedenfalls  die  inneren 
Enden  der  Stützfäden  und  die  innere  Fläche  der 
Retina? 

Verf.  hat  die  Versilberungsmethode  und  die  Er- 
härtung in  Ueberosmiumsäure  { bis  ~ pCt.  angewandt. 
Er  hat  das  frische  Auge  mit  einem  Rasirmesser  bal- 
hirt,  nnd  die  zwei  Hälften  in  eine  Schüssel  mit  Silbcr- 
iösnng  ± bis  pCt.  hineingethan,  und  dann  mit  einer 
Pincette  vorsichtig  die  Retina  vom  Corpus  vitreum 
•osgetrennt,  was  indessen  sehr  oft  nicht  gelingen 
wollte.  Unter  den  Fischen  gelang  es  nicht  mit  den 
Angen  des  Hechtes,  wohl  aber  mit  denen  des  Barsches. 
Die  Silberzeichnung  zeigte  dann  an  der  Retina  eine 
schöne  Mosaik,  wie  an  einer  versilberten  Pleura.  Die 
tiarch  die  gefärbten  Linien  abgegrenzten  Räume  oder 
Scheiben  (Plättchen)  sind  quadratisch  oder  rhombisch 
oft  etwas  oblong,  zwischen  0,007  und  0,022  Durch- 
messer, scheinbar  homogon  ohne  Structur- Kerne  und 
dergleichen.  Bei  tiefer  Einstellung  des  Mikroskopes 
giebt  man  nebst  dem  Opticusfadenlagcr  eine  Menge 
von  öfters  unter  der  Mitte  der  Scheiben  gelegenen 
stark  glänzenden  gelben  oder  bräunlichgelben  zellen- 
kernähnlichen rundlichen  Körpern.  Nach  Zerzupfen 
einer  solchen  versilberten  Retina,  gelingt  es  dio  Rand- 
scheiben der  einzelnen  Stückchen  ein  wenig  ausein- 
anderzubringen, und  sie  ganz  oder  theilweise  zu 
isoliren,  und  es  sind  dergleichen  Bilder,  durch  deren 
Hülfe  man  die  Zusammensetzung  der  Limitans  interna 
cruiren  kann.  Zu  jeder  Scheibe  gehört  nämlich  ein 
trichter-  oder  kegelförmiger  Faden,  welcher  deutlich 
aus  der  inneren  Fläche  der  Retina  hervorgeht,  sich  im 
Gesichtsfelde  etwas  quer  legt,  um  mit  je  einer  der 
getrennten  Scheiben  zu  folgen.  Die  Fäden  sind 
MCllkr’s  Radial-  oder  Stützfäden,  und  cs  sind  die 
trichterförmigen  Enden,  oder  besser  die  nach  innen 
scheibenähnlichen  Flächen  dieser  Fäden,  welche  dicht 
neben  einander  liegen , und  die  sogenannte  Limitans 
interna  bilden.  Jede  Scheibe  entspricht  dem  Endo 
eines  Stützfadens,  welche  in  jedem  Präparate  in  allen 
Stellungen,  en  face,  halb  Profil,  rein  Profil,  gesehen 
werden  können ; im  letzten  Falle  zeigt  sich  die 
Scheibe,  Verf.  nennt  sie  „Aendskive“  d.i.  Endscheibe, 
wie  eine  stark  braune  Linie,  von  welcher  wie  von 
einer  Grundlinie  die  Seitencontouren  des  Fadens  bei- 
derseits concav  hervorgehen.  — Am  inneren  trichter- 
. förmigen  Theile  des  Fadens  finden  sich  Furchen  und 
Linien,  welche  der  unregelmässig  wellenförmigen  und 
eckigen  Peripherie  der  Scheiben  entsprechen.  In  der 
Richtung  der  Leisten  kann  sich  der  Faden  mitunter 
pinselförmig  zerklüften,  und  es  finden  sich  dann 
kleine  Stückchen  der  Endscheiben  an  den  Spitzen  des 


Pinsels.  Ob  der  innere  Theil  des  Fadens  solid  ist, 
oder  eine  mehr  weiche  Masse,  die  dann  durch  die 
Endscheiben  abgeschlossen  wird,  enthält,  kann  Verf. 
nicht  entscheiden.  Die  obengenannten  gelben  kern- 
ähnlichen Körper,  dio  in  den  Flächenbildern  der 
Limitans  unter  der  Mitte  der  Scheiben  gesehen  werden 
können,  sind  dann  je  eins  nichts  als  der  schmäler  ge- 
wordene Theil  des  Fadens,  welcher  der  Länge  nach 
gesehen  wird,  und  ein  wenig  gefärbt  worden  ist;  der 
periphere  trichterförmige  Theil  des  Fadens  färbt  sich 
nicht,  und  kann  durch  die  Scheibe  hindurch  nicht  ge- 
sehen werden.  Ans  dem  Obengenannten  geht  hervor, 
dass  dio  Limitans  interna  von  den  aneinander  gefüg- 
ten Endscheiben  der  trichterförmigen  MC-LLKR’schcn 
Fäden  gebildet  wird.  Bei  den  anderen  vom  Verfasser 
untersuchten  Thieren,  nämlich  Hühnern,  Tauben,  Ka- 
ninchen, Ochsen,  Katzen,  Hunden  und  Menschen  war 
das  Verhältnis  wesentlich  dasselbe.  In  der  Retina 
der  Sängethiero  wird  die  Form  der  Endscheiben  un- 
regelmässig und  ihre  Grösse  sehr  variabel,  was  beim 
Menschen  im  höchsten  Grade  der  Fall  ist,  indem  hier 
das  Bild  so  unregelmässig  ist,  dass  cs  an  Saftcanal- 
zeiebnungen  nnd  falsche  Silberbildor  erinnert.  — 
Nichtsdestoweniger  findet  man,  dass  auch  hier  die 
Scheiben  je  einem  MüLLKR’scben  Faden  entsprechen. 
Dio  Grösse  der  Scheiben  variirt  zwischen  0,0025  und 
0,032  Mm.,  einige  sind  länglich  gerade  oder  hufeisen- 
förmig — 0,014  bis  0,032  Länge,  0,004  bis  0,008 
Breite.  Dieses  Verbältniss  und  Aussehen  findet  sich 
in  derselben  Weise  an  den  verschiedenen  Partieen  der 
Retina,  selbst  über  den  Gcfässen.  An  der  Pars  ciliaris 
an  der  Eintrittsstelle  des  Nervus  opticus  und  an  der 
Macula  lutea  sind  die  Versilberungsversnchc  nicht  ge- 
lungen. An  der  Membrana  byaloidea  hat  Verf.  kein 
Epithel  finden  können,  übrigens  hat  er  ihren  Ban,  wio 
ihn  die  anderen  Verfasser  beschrieben  haben,  ge- 
funden. 

Verf.  (2)  hat  sich  die  Aufgabe  gestellt,  die  Ner- 
venfäden  in  der  Retina  von  innen  nach  aussen,  von 
bekannten  nach1  unbekannten  Gegenden  der  Retina 
zu  verfolgen,  und  meint  er,  dass  diese  Methode  noch 
nicht  mit  der  nöthigen  Conseqnenz  angewandt  worden 
ist.  Er  erwähnt  die  Resultate  der  früheren  Versuche, 
und  giebt  danach  eine  kurz  resümirende  Darstellung  von 
den  Resultaten  seiner  eigenen  Untersuchungen,  indem  er 
eine  spätere,  mehr  ausführliche,  mit  Tafeln  versoheno 
Abhandlung  darüber  verspricht,  weil  er  jetzt  vorläufig 
seine  Arbeiten  in  dieser  Richtung  aufgeben  muss.  Er 
hat  den  Hecht,  die  Hühner,  das  Kaninchen  und  die  Ochsen 
untersacht, und  die  Retina  vorzugsweise  in  Ueberosmium- 
säure -^-1  pCt.  gehärtet.  Die  Fasern  des  Opticusla- 
gers  des  Hechtes  sind  mit  einer  dicken  Myelinscheide 
versehen  und  können  leicht  in  Zusammenhang  mit 
den  Ganglienzellen  gesehen  werden.  Die  Letztge- 
nannten haben  zwei  oder  öfters  mehrere  Ausläufer, 
davon  der  feinste  gerade  in  s Molekularlager,  woselbst 
er  noch  gerade  hervorläuft,  aber  doch  nicht  weit  hin- 
ein verfolgt  werden  kann,  hineingeht.  Im  Molekular- 
lager finden  sich  nebst  den  Stützfäden  feine  parallel 
laufende  Fäden,  die  er  als  die  inneren  Ausläufer  der 
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inneren  Körnchen,  welche  Ganglienzellen  ähnlich  sind, 
erkannt  hat.  An  den  isolirten  Fäden  hängen  Körn- 
chen des  Molcknlarlagers.  Ausläufer  des  inneren 
Kornlagers  hat  er  durch  die  zwei  ersten  Schichten  des 
Molekularlagers  - der  Hecht  hat  drei  getrennte  Schich- 
ten im  Molekularlager  — verfolgen  können.  In  Zusam- 
menhang mit  den  Fäden  des  äusseren  Kornlagers  hat 
er  sie  nicht  gesehen.  Die  Fäden  des  Opticuslagers 
des  Frosches  haben,  wie  es  scheint,  keine  Myelin- 
scheide. Die  Ganglienzellen  sind  bipolar;  sie  ha- 
ben einen  Ausläufer  in’s  Opticnslager  hinein,  und  ei- 
nen zweiten  in’s  Molekularlager;  diesen  hat  Verf. nur 
bis  in  der  Nähe  des  inneren  Kornlagers  verfolgen 
können.  Im  Molokularlagcr  finden  sich  auch  hier  feine 
Fäden,  deren  einige  wenigstens  Ausläufer  der  Gang- 
lienzellen, andere  der  inneren  Körner  nach  innen  sind. 
Verf.  bat  keinen  Faden  von  einer  Ganglienzelle  bis 
zu  einem  der  inneren  Körner  verlaufen  sehen.  Die 
letztgenannten  sind  bipolar,  stehen  mit  einander  in 
keinem  Zusammenhang  und  schicken  den  einen  Aus- 
läufer gegen  das  Zwischenkornlager  hinaus,  in  wel- 
ches hinein  ihn  Verf.  nicht  verfolgen  konnte.  Bei 
den  Hühnern  ist  das  Vcrbältniss  wesentlich  wie  beim 
Frosche,  doch  hat  Verf.  hier  die  Ausläufer  der  inne- 
ren Körner,  halbwegs  in’s  Zwischenkornlager  hinein 
verfolgen  können.  Bei  den  Säugethieren  gelang  es 
dem  Verf.  noch  nicht,  sichere  Resultate  zu  bekommen, 
Verf.  kann  folglich  die  Behauptung  M-\x  Schültzk’b, 
dass  dio  Ausläufer  der  Ganglienzellen  und  der  Körner 
im  Molekularlager  ein  Netzgewebe  mit  geschlängelten 
Maschen  bilden,  nicht  zugeben,  indem  er  fand,  dass 
die  Ausläufer  in  gerader  Richtung  ohne  zu  anastomo- 
siren,  verlaufen.  Eine  andere  Frage  von  grosser  Be- 
deutung ist  der  Bau  des  Molckularlagors  und  dessen 
Verhältniss  zu  den  Stützfäden.  Das  Molekularlager 
ähnelt  einem  Protoplasma  mit  heller  Grundsubstanz, 
das  hier  und  da  eine  Andeutung  einer  feinen  Faserung 
zeigt,  und  in  welcher  kleine  glänzende  Körner  einge- 
bettet sind.  — Es  findet  sich  kein  Zusammenhang 
zwischen  dem  Molekularjager  und  den  dadurch  ver- 
laufenden Stützfäden,  welche  in  s äussere,  wo  sie  sich 
theilen  und  sich  zwischen  den  Körnern  ausbreiten, 
bineinlaufen. 

Chr.  Frager. 

Reichert’ s (10)  Angaben  über  den  Bau  der  Ge- 
hörschnecke diff-  riren  so  sehr  mit  dem  von  allen  übri- 
gen Beobachtern  seit  CuRTl  Festgestellten,  dass  eine 
Verständigung  hier  unmöglich  scheint.  Die  Cardinal- 
pnncte,  in  denen  der  Verf.  abweiebt,  sind  1)  die  An- 
nahme einer  continuirlichen  basalen  Membran  auf  der 
Membrana  basilaris,  welche  die  Epithclauskleidung 
des  Ductus  cochlearis  trägt  und  bogenförmig  über 
die  Corti’schen  Pfeiler  hinweggeht,  so  dass 
diese  zwischen  dieses  Epithel  und  die  Membrana  ba- 
silaris zu  liegen  kommen;  2)  an  Stelle  der  Haarzellen 
sieht  R.  nur  einfache  Cylinderzellen;  3)  R.  leugnet 
den  Durchtritt  von  Nervenfasern  durch  die  Löcher  der 
Habenula  perforata  sowie  die  Verbindung  derselben 


mit  einem  der  zeitigen  Gebilde  des  Corti’schen  Apparates. 
(Im  Wesentlichen  ist  die  vorliegende  Publication  eine 
Wiedergabe  der  bereits  im  Jahre  1864  vom  Verf.  in 
den  Monatsberichten  der  Berliner  Akademie  gegebe- 
nen Mittheilung  (Sitzung  der  math. -physik.  Klasse 
vom  18.  Juli  1864). 

Lkydio  (14)  bestätigt  die  Beobachtung  Lacaze- 
Duthikr’s  (s.  No.  VI,  20d  Bor.),  dass  der  Hörnerv  der 
Gasteropoden  von  der  oberen  Abthcilnng  des  Gehöres 
(dem  sog.  oberen  Schlundganglion)  entspringt,  obgleich 
die  Hörblaso  der  unteren  Hirnabtheilung  anliegt  Der 
Hörnerv  verläuft  mit  den  beiden  Commissuren,  welche 
Ober-  und  Unterhirn  mit  einander  verbinden.  Dieser 
sogenannte  Hörnerv  hat  aber  einen  eigentümlichen 
Bau,  indem  er  ein  Hohlgebildc  darstellt,  welches  mit 
einem  nicht  flimmernden  Epithel  ausgekleidct  ist;  das 
Epithel  setzt  sich  in  das  Epithel  der  Ohrblase  fort. 
Ueber  die  Berechtigung,  ein  solches  Gebilde  als  Hor- 
nerv  anzusprechen,  äussert Lkydio  selbst,  p.  216,  sich 
folgendermassen : „Wenn  ich  das  Gebildo  „Ohrner- 
ven“ nenne,  so  geschieht  es  aus  dem  Grunde,  weil 
sein  Verhältniss  zum  Ohr  ein  ähnliches  wie  jenes  des 
Sehnerven  zum  Auge  ist.  Lässt  man  sich  aber  von 
der  geweblichen  Beschaffenheit  für  die  Namengebung 
bestimmen,  so  müssen  wir  den  Tbeil  „Ohrcanal“ 
heissen.  Die  Wand  besteht  wie  die  eines  Nerven  aus 
einer  mehr  homogenen  Membran,  und  diese  ist  von 
einer  lockeren  umhüllt,  die  etwas  Pigment  um  die 
Kerne  herum  zeigt.  Das  Innere  ist  nicht  milfibrillärer 
Nervcnsnhstanz  erfüllt,  sondern  hat  eine  Lichtung, 
begrenzt  von  einem  Epithel,  dessen  Zellen  leicht  zer- 
störbar sind  und  nicht  wimpern.“  Später  aber,  p 218, 
scheint  Lkvoio  in  der  That  diesem  Ohrcanal  nervöse 
Leitungsfunctionen  znschreiben  zu  wollen,  indem  er 
sagt:  „Das  Oberhirn  ist  die  sensitive  Abtheilung;  aus 
ihr  kommen  die  Nerven  für  die  Fühlhörner,  für  die 
Augen  und  Ohren“. 

Ref.  bleibt  es  sehr  zweifelhaft,  ob  man  diesen 
Ohrcanal,  der  wahrscheinlich  identisch  ist  mit  dem  von 
A.  Schmidt  1856  als  „Gehörgang“  beschriebenen  Ge- 
bilde, als  Nerven  ansprechen  könne.  A Schmidt  giebt 
bekanntlich  an,  dass  der  Gehörgang  bei  Physa  auf  der 
äusseren  Haut  ausmünde,  wie  bei  den  Cephalopoden 
in  der  That  ein  solcher  äusserer  Gang  unbestritten 
existirt;  Claparedk  und  Bull,  welche  den  Ohrcanal 
gleichfalls  kennen,  haben  diese  Communication  mit 
der  äusseren  Haut,  so  viel  Ref.  weiss,  nicht  bestätigt. 
Lkydio  lässt  nun  einen  Epithelführenden  Gang  von 
der  Ohrblase  zum  Oberhirn  treten,  giebt  aber  weder 
in  der  Abbildung,  T.  XIX  , Fig.  3,  noch  im  Text  eine 
ganz  unzweideutige  Auskunft  über  die  Art  der  Ver- 
bindung mit  dem  Oberhirn;  nach  allem  diesen  scheint 
es,  als  ob  man  vor  der  Hand  den  wahren  Hörnerven 
der  Gasteropoden  noch  gar  nicht  kenne.) 


Nachträge. 

1)  Itettiu»,  Galt,  Om  Hörielnervent  KndiDgttit  I micul»  och 
erlitt  «ruiilca.  Nord.  med.  Arkl'.  Bd.  III.  No.  17.  — S;  CI«- 
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ion,  Bdnard.  Om  Aqn*»due("i  »»»»(bull  m<mbrtn*rtui.  Cp*»U 

likir«f6rtniDg*n«  f6rh»ndling»r.  Bd.  6.  d 358. 

Rktzius  (1)  hat  die  Macula  und  Crista  acu- 
stica  des  Menschen,  Hundes,  Kaninchen,  der  Hühner, 
der  Vipera  berus,  des  Frosches,  der  Kröto,  des  Bar- 
sches und  Fuchses  studirt.  Beim  Menschen  hat  er 
die  Nervenfäden%  nachdem  sie  die  Myelinscheide  ver- 
loren hatten,  jn’s  Epithcllager  eintreten  gesehen,  und 
hier  hat  er  Zweitheilung  und  einmal  Viertheilung  der 
Faden  wabrgenotnmen  Niemals  aber  hat  er  ein  anasto- 
mosirendes  Netz,  wie  es  Rübdikoicu  beschrieben  hat, 
gefunden  Von  den  zwei  Formen  von  Zellen  im  Epi- 
thellager hat  er  die  eigentlichen  Epithelzellen  wie  sie 
Okdkmos  beschrieben  hat,  gesohen.  Die  Zellen  der 
zweiten  Form,  von  welchen  0.  vermuthet,  dass  sie 
Töminalorgane  der  Nerven  sind,  hat  Verf.  vollständig 
isoüren  können,  und  in  unzweideutiger  Verbindung 
(sowohl  an  Osmium-  als  an  Chromsäure  - Präparaten) 
mit  den  vom  ßindegcwcbslager  herausgetretenen 
Nervenfäden  gesehen.  Diese  Zellen  sind  hier,  wie 
b'*i  den  übrigen  Säugcthiercn , flaschen-  oder  retort- 
förmig,  haben  in  der  Nähe  der  Endigungdos  Nerven  einen 
grossen  rundlichen  Kern,  daneben  einen  etwas  schmä- 
leren Hals,  der  bei  Erwachsenen  mit  Pigmentkörnern 
versehen  ist,  und  enden  mit  einer  flachen  rnnden 
Fläche  oder  Plättchen  (Disk),  woher  das  Hörhaar  her- 
vorgeht. Das  letztgenannte  ist  nicht  homogen,  son- 
dern zeigt  sich  immer  von  10-15  feinen,  gleich 
dicken,  cylindrischen,  geraden,  parallelen  Fäden,  die 
ein  plattes  seitlich  vielleicht  ein  wenig buchtiges  Bänd- 
chen bilden.  Die  Fäden  treten  in  die  Zelle  nicht  hin- 
ein, sie  fallen  leicht  auseinander  und  zerbrochen  sehr 
leicht.  Vögel  und  Batrachier  haben  auch  von  Fäden 
zusammengesetzte  Hörhaare.  Dass  sich  die  Nerven  im 
Utriculus  der  Vögel,  nachdem  sie  vom  Bindegcwebe- 
lager  hervorgetreten  sind,  in  feine  Primitivfäden 
aoflösen,  wie  es  Hasse  beschreibt,  hat  Verf.  nicht  ge- 
sehen, wohl  aber,  dass  sie  sich  im  Epithelium  gabclig 
in  zwei  ziemlich  starko  Zweige  theilen.  - Con- 
stant  hat  er  Hörbaare  an  Max  Schultzk's  Cyiinder- 
epithelzcllen  gefunden,  und  hat  er  diese  Zellen  eini- 
gemal in  Zusammenhang  mit  unzweideutigen  zweige- 
teilten Nervenfäden  isoliren  können.  — An  den 
Fischen  fand  Verf.,  dass  die  Nerven  folgendes  merk- 
würdige Vcrhältniss  zeigten:  sie  behalten  die  Myelin- 
scheide bis  weit  ins  Epithelium  hinein,  indem  sie  von  der 
Tiefe  bis  zur  Mitte  des  Epilbellagers  in  gerader  Rich- 
tung hervorgehen , sich  dann  schlingenförmig  umbie- 
gt n und  dann  überdies  noch  oft  eine  Strecke  ziem- 
lich parallel  mit  der  Oberfläche,  ehe  sie  die  Myelin- 
vheide  verlieren  and  die  Endtheilung  machen , ver- 
laufen. 

Nachdem  CLAS0H(2)die  Entdeckung  des  Aquae- 
ductus vestibuli  membranaceus  von  Cotuoko 
ond  nachher  die  weitere  Geschichte  — wie  der  Aquae- 
ductus geläugnet  wurde,  wie  er  als  nur  blutgcfässhal- 
tig  und  scblieslich  von  Joit.  Müller  als  nur  einen  Bin- 
degewebsstrang  enthaltend  beschrieben  wurde  n.s.  w., 
erzählt  hat,  schildert  er  seine  Wiederentdeckung 

Jahresbericht  der  gelammten  SeHIcin  1871.  Bd.  I. 


von  Bof.ttchkr  1869,  der  ihn  bei  nengebornen  Kin- 
dern and  bei  den  Katzen  in  offener  Verbindung  mit 
sowohl  dem  Sacculus  als  mit  dem  Utriculus  des  heu- 
tigen Labyrinthes  und  folglich  Endolymphe  führen  fand. 
Schon  früher  (1846)  hatte  Ibskn  in  einem  nur  theil- 
wcisc  heransgegebenen  Aufsatze  ein  solches  mem- 
branöses  Labyrinth  beim  Menschen  (Taubstummen) 
bei  Vögeln,  Krokodillen,  Schildkröten  und  Ottern 
erwähnt,  und  thoilweisc  abgebildet.  Bei  den  Fischen 
war  schon  früher  ein  analoges  Gebilde  gekannt,  bei 
den  Lacerten  aber  nicht.  Verf.  hat  das  innere  Gehör- 
organ der  letzgenannten  Thiero  untersucht  und  den 
membranösen  Aquaeduct  hier  gefunden.  Er  fand,  dass 
sich  der  Aquaeduct  im  Labyrinthe  in  den  Sacculus 
hinein  öffnete,  von  wo  aus  er  wie  ein  cylindrisches 
mehrfach  gekrümmtes  Röhrchen  neben  dem  Utriculus, 
ohne  doch  in  ihn  einzntnfmden,  bis  nach  dem  Aquae- 
ductus osscus  hinläuft.  Hier  bekommt  er  eine  äussere, 
vom  Periost  des  Aquaeductus  gebildete  Hülle,  und 
tritt  danach  in’s  Cavum  cranii  hinein,  woselbst  er 
sich  ansdehnt  und,  von  der  Dura  mater  gedeckt, 
eine  Strecke  der  Oberfläche  des  Knochens  entlang  ver- 
läuft, bis  er  wie  ein  kolbcnähnlicher  Sack,  nachdem 
er  dem  entsprechenden  Gebilde  der  anderen  Seite, 
ohne  sich  damit  zu  vereinigen,  begegnet  ist,  blind  zu 
enden  scheint.  — Verf.  glaubt  indessen,  es  sei  mög- 
lich, dass  sich  der  Aquaeduct  durch  das  Cranium  hin- 
durch bia  nach  dessen  äusserer  Fläche  fortsetzt.  Eine 
Verbindung  mit  den  Lymphgefässcn  kommt  ihm  un- 
wahrscheinlich vor.  Verf.  bezweifelt  die  Annahme 
Bokttcher’s,  dass  der  Aquaeduct  bis  nach  seinem  Ur- 
sprung ein  theiiweise  selbstständiges  Gebilde  und  nicht 
nur  ein  Bildungsrest  ist.  (Näheres  ist  in  der  Abhand- 
lung nachzusehen).  — Bei  den  Amphibien  ist  der 
Aquaeduct  noch  nicht  gesehen. 

Chr  Fenger.  6.  Reizlos. 


Von  den  beiden  grösseren  neuen  Arbeiten  über 
den  Bau  des  Geruchsorganes,  bez.  der  Riechscbleim- 
bant,  stellt  sich  der  Artikel  Babuchin’s  (15)  fast 
durchweg  auf  die  Seite  Max  Schültzk’s,  dessen  be- 
kannte Darstellung  (Halle  a.  S.  1862)  er  nur  in  eini- 
gen unwesentlichen  Punkten,  besonders  in  Rücksicht 
auf  dio  beiden  von  ihm  hauptsächlich  untersuchten 
Thierspecies,  Protens  und  Torpedo,  ergänzt.  Exnkr’s 
Untersuchungen  (16)  dagegen  führen  zu  einer  ganz 
abweichenden  Auffassung  der  Bestandtheile  der  Regio 
olfactoria  und  sind  vor  allem  in  Bezug  auf  das  Ver- 
halten der  Olfactorius- Enden  von  Wichtigkeit. 

Babvchin  arbeitete  mit  Goldchorid  und  Müllf.r’- 
scher  Flüssigkeit.  Als  neue  Tbatsachen  sind  aus 
seiner  Mittheilung  zu  erwähnen:  das  Vorkommen  von 
Cilien  an  den  Riechzellen  auch  bei  Proteus,  die  be- 
deutende Länge  der  Riechzellen- Fortsätze,  so  dass 
eine  Riechzelle  in  toto  die  Dicke  der  Epithelschicht 
bei  weitem  ü hertrifft  und  man,  wie  es  Babcciiih  auch 
beobachtete,  demgemäss  einen  theiiweise  horizontalen 
Verlauf  der  Riechzellenfortsätze  annehmen  muss.  — 
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Das  Protoplasma  der  sogenannten  Epithelzellen 
zeigt  eine  dichtstehende  feine  Längsstreifung,  welche 
jedoch  nur  der  Oberfläche  angehört;  an  dem  äusseren, 
cilienfreien  Ende  sieht  man  eine  Reihe  von  Pünkt- 
chen,-welche  dasselbe  umsäumen.  Der  unterhalb  des 
Kerns  gelegene  Theil  der  Zelle  hat  eine  sehr  unregel- 
mässige Form  und  eine  mit  vielen  kantigen  Vorsprün- 
gen und  Eindrücken  versehene  Oberfläche;  vielleicht 
wird  dieses  Relief  durch  die  von  allen  Seiten  dicht 
anliegenden  anderen  Riechzellen  vorgebracht.  — 
Ebenso  wie  bei  Raja  (Max  Schultzk)  findet  man  auch 
bei  Proteus  ganz  eigcnthümlich  gestaltete,  bald  multi- 
polare Ganglienzellen,  bald  den  EKGRLMAKx’schen 
Gabelzellen  gleichende  Protoplasmakörper  in  der 
Epithelschicht;  ausserdem  in  den  tieferen  Lagen  klei- 
nere rundliche  Zellen,  welche  B.  für  jüngere  zum  Er- 
satz bestimmte  Formen  erklärt.  (Man  vgl.  die  von  W. 
Ebstkjn  beschriebenen  sich  ähnlich  verhaltenden  Er- 
satzzellen von  der  Magenschleimhaut).  — Bei  den 
Plagiostomen  fehlt  jede  Spur  einer  Scheide  um  die 
Bündel  des  Olfactorius.  Ein  Homologon  derScHWANN- 
scben  Nervenscheide  will  Babucbin  an  den  Olfactorius- 
fasern  überhaupt  nicht  anerkennen ; alle  scheidenarti- 
gen Bildungen,  welche  vorkämen,  müssten  als  Neurilem 
aufgefasst  werden.  Im  Bulbus  olfactorius  bei  Torpedo 
finden  sich  eigenthümliche  grosse  kuglige  Körper,  von 
denen  aus  die  Nervenfibrillen  einerseits  zum  Tractus 
opticus  sich  begeben,  wo  sie  bekanntlich  bald  eine 
dünne  Markscheide  erhalten,  andererseits  als  Olfac- 
toriusfibrillen  sich  in  die  Riechschlcimhaut  einsenken. 
An  den  kugligen  Körpern  liegen  eine  grosse  Anzahl 
kleiner  mnltipolarer  Ganglienzellen,  von  denen  zweier- 
lei Fortsätze  ausgehen;  die  einen,  fein  und  glatt,  ge- 
hen direct  in  die  Fibrillen  des  Tractus  opticus  über, 
die  anderen,  stärker  und  deutlich  wieder  aus  feinen 
Fibrillen  zusammengesetzt,  theilen  sich  und  gehen 
ohne  alle  erkennbare  Ordnung  in  ein  unentwirrbares 
Fasergeflecht  über,  aus  welchem  die  Hauptmasse  der 
Kugel  besteht,  und  aus  welchem  an  der  anderen  Seite 
die  Olfactoriusfibrillen  hervorgehen.  Mitunter  konnte 
übrigens  Ba  buchin  von  den  erwähnten  Nervenzellen 
aus  ein  Fibrillenbündel  direct  durch  das  Fasergeflecht 
der  Kugel  hindurch  zu  einem  Olfactoriusbündel  hin 
verfolgen.  B.  vergleicht  die  Substanz  der  kugligen 
Körper  mit  der  Molecularschicht  der  Retina  und  sagt 
p.  975:  „Man  trifft  ähnliche  Verhältnisse  überall 

dort,  wo  nur  Nervenfibrillen,  oder,  wenn  es  beliebt, 
die  feinsten  Axencylinder  nackt  sind , oder  mit  an- 
deren Worten,  wo  die  Nerven  die  höhere  Stufe  der 
Entwickelung  nicht  erreicht  haben.  Wenn  solche 
Fibrillen  parallel  neben  einander  laufen,  wie  das  bei 
den  embryonalen  oder  Geruchsnerven  der  Fall  ist, 
dann  bieten  die  Bündel  der  Fibrillen  ein  streifig  kör- 
niges Ansehen  dar.  Die  kleinsten  Körnchen,  oder 
vielleicht  eine  Substanz,  welche  nur  unter  dem  Ein- 
flüsse von  gewissen  Reagentien  sich  in  Körnchen  ver- 
wandelt, haften  so  stark  an  den  Fibrillen  und  kleben 
diese  so  fest  aneinander,  dass  die  Isolirung  derselben 
sehr  schwierig  ist.  Wenn  aber  dio  Fibrillen  einen 
unregelmässigen  verwickelten  Verlauf  nehmen,  so  ent- 


steht das  Bild  der  reticulären  Bindesubstanz,  welche 
hauptsächlich  durch  die  Körnchen  bedingt  wird ; dann 
ist  die  Isolirung  der  einzelnen  Nervenfibrillen  beinahe 
unmöglich,  wie  es  bei  den  Kugeln  der  Regio  olfactoria 
der  Fall  ist.  Ich  bin  sehr  genoigt,  anzunehmen,  dass 
dieselben  Verhältnisse  in  der  Retina  und  vielleicht  an 
anderen  Stellen  dos  Nervensystems  sich  wiederholen.“ 

Ueber  die  Enden  des  Olfactorius  in  der  Riech- 
schleimhaut stellt  B.  nur  Vermuthungen  auf,  von  de- 
nen nur  diejenige  erwähnt  werden  soll,  dass  vielleicht 
durch  die  feine  Läi.gsstreifung  der  Epithelzellen  fi- 
brilläre Endgebilde  des  Olfactorius  repräsentirt  wür- 
den. Die  centralen  Fortsätze  der  Riechzellen  färben 
sich  in  Chlorgoldlösung  mitunter  ebenso  dunkel,  wie 
die  Olfactoriusfasern ; doch  will  Babcchin  bei  der  be- 
kannten Unzuverlässigkeit  der  Goldreaction  auf  diese 
Thatsache  kein  grosses  Gewicht  legen. 

Exner  unterscheidet  an  der  Riechschleimhaut 
des  Frosches  drei  Schichten:  1)  die  Epithelialschicht, 
2)  das  subepitheliale  Netzwerk  und  3)  das  Bindege- 
webslager  mit  seinen  Nerven  und  Gefässen.  Als  die 
beiden  hauptsächlichsten  Resultate  seiner  Untersu- 
chung können  bezeichnet  werden  dio  Läugnung  eines 
spccifischen  Unterschiedes  zwischen  den  von  Max 
Schultzk  sog.  Epithelial-  und  Riechzellen,  und  der 
Nachweis  eines  directen  Ueberganges  der  Olfactorius- 
fasern in  das  subepitheliale  Netzwerk,  aus  welchen 
sowohl  die  Epithelzellcn  als  auch  die  Riecbzellen  mit 
ihren  centralen  Fortsätzen  hervorgehen.  Den  ersten 
Punkt  anlangend,  so  fand  Exkkr  keinen  der  von 
Max  Schultzk  aufgestellten  Unterschiede  zwischen 
Epithelial-  und  Riechzellen  als  vollkommen  stichhaltig, 
vielmehr  fanden  sich  die  verschiedensten  Uebergangs- 
formen  zwischen  beiden ; auch  in  den  Zellen  von  der 
äusseren  Form  der  Epithelialzellen  finden  sich  kuglige, 
stark  lichtbrechende  Kerne  mit  deutlichen  Kernkörper- 
chen, wie  sie  M.  Schultzk  seinen  Riechzellen  vindi- 
cirt  batte.  Die  centralen  wie  peripheren  Abschnitte, 
bez.  Fortsätze  der  Riech-  und  Epithelzollen  bieten  in 
Form  wie  in  der  Dicke  alle  nur  wünschbaron  Ueber- 
gänge  unter  einander  dar;  Vacnolenbildungen  kom- 
men an  beiden  vor,  dio  Varicositäten  an  den  Riech- 
zellenfortsätzen konnte  Exker  nicht  so  regelmässig 
ausgebildet  finden,  wie  sie  M.  Schultzk  beschreibt. 
Was  aber  das  Wichtigste  ist,  Ex« RR  fand  auch  an 
den  Epithelzellen  dieselben  feinen  kürzeren  und  län- 
geren Cilien,  wie  sie  M.  Scrultzb  und  auch  Babuchik 
als  characteristische  Eigenthümlichkeit  der  Riechzellen 
beschreiben,  Exner’ s Abbildungen,  Fig.  6 und  12 
Taf.  I.  lassen  hier  kaum  die  Annahme  einerTäuschang 
zu.  (Boi.l  in  seinem  Referate  über  Exnkr’s  Arbeit, 
Centralbl.  f.  d.  mcd.  W.  No.  28.  p.  436,  bestätigt 
diese  Angabe  von  Exner.)  Dagegen  bildet  wiederum 
Babuchik  das  Flächenbild  eines  Silberpräparatos  der 
Riechschleimhaut  ab,  welches  der  bekannten  Mosaik- 
figur der  äusseren  Netzhautfläche  ungemein  ähnlich 
ist,  und  welches  man  mit  B.  am  ungezwungensten 
deuten  kann,  wenn  man  sich  in  regelmässiger  Ab- 
wechselung einfache  nackte  cylindrischo  Epithelzellen 
von  schmalen  cilientragenden  Riechzollen  umgeben 
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deokt.  Endlich  bildet  Exnkr  auch  Tbeilungen  der 
centralen  Fortsätze  bei  den  Riechzellen  ab,  welche 
Max  Schui.tzr  denselben  abgesproeben  hatte. 

Das  snbepitheliale  Netzwerk  stellt  nach  der  Be- 
schreibung Exkkr’s  ein  protoplasmatisches  Balkennetz 
dar,  dessen  Maschen  von  Kernen  vollkommen  ausge- 
füllt werden.  (Demnach  könnte  man  dasselbe  auch 
ohne  Weiteres  als  eine  diffuse  Protoplasmascbicht  mit 
eingestreuten  Kernen  auffassen,  Ref.)  Von  der  einen 
Seite  her  gehen  sowohl  die  Fortsätze  der  sog.  Epi- 
thelialzellen als  auch  die  der  Riechzellen  in  diese  Pro- 
toplasmamasse über,  während  von  der  anderen  Seite 
her  die  Olfactoriusfasern  sich  direct  in  dieselbe  auf- 
lösen,  indem  sie  ihre  fibrilläre  Textur  verlieren  und 
allmälig  in  die  glcichmässig  feinkörnige  Masso  über- 
gehen, die  man  demnach  ohne  Weiteres  wie  eine  kern- 
haltige Platte  nervöser  Substanz  auffassen  kann,  aus 
welcher  die  Deckzellen  der  Riechschleimhaut  umnit- 
mittelbar entspringen.  — Uebrigens  zieht  es  Exnkr 
überhaupt  in  Zweifel,  ob  man  die  Fibrillen  deB  Olfac- 
torius  als  natürlich  präformirte  Bildungen  ansehen 
dürfe. 

Die  ausserdem  in  der  Riechschleimbaut  vorkom- 
menden Nervenfasern  gehören  dem  Trigeminus  an, 
sind  dunkel  contourirt,  bilden  weitmaschige  Plexus 
blasser  markloser  Nervenfasern,  welche  zum  Fundus 
der  Drüsen  ziehen  und  zu  den  Gefässen  berantreten ; 
doch  finden  sich  keine  bestimmten  Angaben  über  die 
eigentlichen  Enden  dieser  Fasern. 

Das  Bindegewebe  ist  in  der  Riechschleimhaut  nur 
spärlich  entwickelt;  es  besteht  aus  einer  homogenen 
Grondsubstanz  nebst  einzelnen  Fasern  und  Bindege- 
webszellen mit  vielen  zackigen  und  kurz-fibrillären 
Fortsätzen,  deren  Abbildungen  durchaus  an  die  von 
Bull  IV,  1 gelieferten  Zeichnungen  erinnern.  Exnf.r  un- 
tersuchte genau  nach  den  Max  ScMULTZK’schen  Vor- 
schriften in  dünnen  Chromsäuro-Lösungcn,  meist  0,05 
pct.,  bediente  sich  aber  auch  mit  Vortheil  einer  \ pct. 
Osmiumlösung,  in  welcher  er  die  Präparate  (Stücke 
der  Nasenschleimhaut)  15  Minuten  verweilen  liess  und 
sie  dann  in  etwas  mit  Essigsäure  angesäuertem  Wasser 
raacerirte. 

Schof.bl  (17)  fand  an  der  Ohrmuschel  der  Mäuse 
im  Wesentlichen'  dieselbe  äusserst  reich  gegliederte 
and  eigenthümliche  Nervenvertheilung  und  Endigung, 
wie  er  sie  früher  von  der  Flughaut  der  Fledermäuse 
beschrieben  hat.  Ref.  kann  daher  auf  den  vorj.  Ber. 
I,  p.  51  verweisen.  Es  möge  hier  nur  ergänzend  be- 
merkt werden , dass  die  Nervennetze  in  vier  Lagen 
übereinander  angeordnet  sind;  aus  der  dritten  Lage 
gehen  1)  kleine  Stämmchen  von  2 — 4 markhaltigen 
Fasern  zu  je  einem  Haarbalge,  umwickeln  denselben 
(Nervcnring  Schokbl)  und  enden  unten  am  Haarbalg 
als  Nervenknänel , so  dass  damit  die  Haare  direct  zu 
tastvennittelnden  Organen  gestempelt  werden  und  2) 
kleinste  Stämmchen  von  meist  nur  zwei  Fasern  zur 
Oberfläche,  wo  sie  dicht  unter  dem  Rete  Malpighii  ein 
blasses  Terminal  netz  als  vierte  Schicht  der  Nerven- 
fasern bilden.  Bereits  Koellikkr,  (Zcitschr.  f.  w. 
Zool.  Bd.  VIII.),  hat  dieses  blasse  Endnetz  aus  der 


Haut  der  Mäuse  beschrieben.  (Boll  bei  Gelegenheit 
seines  Referates  über  die  ScHOEBL’sche  Arbeit,  Cen- 
tralbl.  f.  d.  med.  Wissensch.  p.  532,  1871,  bestätigt 
die  Angaben  Schokbl’s  in  allen  Punkten;  er  empfiehlt 
besonders  die  Chlorgoldmethode ; man  müsse  aber  dio 
Mäuseohren  bis  zu  10-12  Stunden  in  J pCt.  Lösung 
belassen.) 

Eine  höchst  merkwürdige  Nervenondigung  lehrt 
uns  Eimer  (18) aus  dem  vorderen  Theile  der  Schnauzo 
des  Maulwurfs  kennen.  An  dem  Rüssel  desselben, 
dessen  äussere  Formverhältnisse  näher  beschrieben 
werden,  sieht  man  schon  mit  freiem  Auge  zahlreiche 
punktförmige  Bildungen, welche  kleinen  Papillen  ent- 
sprechen; zu  jeder  Papille  treten  etwa  20  Nervenfa- 
sern. Dieselben  ziehen  nun  als  feinste  marklose  Ner- 
venfädchcn  (Axencylinder)  in  einer  eigentümlichen 
Anordnung  durch  das  Epithel  hindurch  bis  etwa  zur 
fünfobersten  Epithelzelle,  und  zwar  hat  die  Durch- 
trittszone derNervenfädchen  die  Gestalt  eines  Doppel- 
kegels, der  mit  seinen  abgestumpften  Spitzen  zusam- 
menstösst.  Durch  den  unteren  Kegelraum  treten  dio 
Fäserchen  in  eine  weiche  structurlose  Masse  (Binde- 
substanz) eingebettet,  nur  hindurch,  um  im  Bereiche 
des  oberen  Doppelkegels  (Tastkegel  Eimer)  zu 
enden.  Hierbei  liegen  immer  2-3  Axencylinder  in 
der  Mitte  und  werden  von  den  übrigen  im  regelmässi- 
gen Kreiso  umstellt.  Im  Bereiche  des  Tastkegels  tre- 
ten dieNcrvcnfibrillen  überall  mit  den  dieselben  ring- 
förmig umgebenden  Epithelzellen  in  Verbindung,  in- 
dem sio  in  den  Zellen  mit  einer  knopfförmigen  An- 
schwellung befestigt  sind.  Ob  die  in  der  Axe  des 
Tastkegels  aufsteigenden  Axencylinder  gleichfalls 
knopfförmige  Anschwellungen  tragen,  liess  sich  nicht 
entscheiden;  sie  enden  ebenfalls  in  der  Höhe  etwa 
der  fünfobersten  Epithellage.  Eimer  glaubt,  um  den 
axialen  Nervenfaden  noch  einen  spiralig  gewundenen 
Axencylinder,  durch  etwas  homogene  Substanz  davon 
getrennt,  gesehen  zu  haben.  Auch  ausserhalb  der 
Tastkegel  endigen  Nervenfibrillen  in  gleicher  Weise 
im  Epithel.  Der  enorme  Nervenreichthum  des  Maul- 
wurfsrüssels  leuchtet  ein,  wenn  man  bedenkt,  dass 
nach  einer  Berechnung  des  Verf.  allein  auf  die  Tast- 
kegel 105000  Nervenfasern  kommen. 

Jobkrt  (19)  findet  in  der  Haut  der  Zehenkuppen 
nnd  der  Palma  an  der  oberen  Extremität  bei  Procyon 
lotor  zahlreiche  Tastkörperchen,  und  mehr  in  der  Tiefe 
liegend  VATKR'scbe  Körperchen,  deren  Kapseln  um 
so  weniger  zahlreich  sind,  je  näher  sie  der  Oberfläche 
liegen.  Die  nicht  nervösen  Bestandteile  der  beider- 
lei Terminalkürpercben  sind  nach  Jobkrt  als  Dcpen- 
denzen  des  Perineuriums  aufzufassen.  Ausserdem  be- 
schreibt er  Nervenendigungen  mit  kleinen  Endknöpfen 
zwischen  den  Epithelzellen  der  Tentakeln  bei  den 
Mollusken,  ebenso  wie  an  den  Lippenfalten  und  peri- 
buccalen  Papillen.  Er  bestätigt  hier  zum  Theil  die 
Angaben  von  F.  Boll  und  W.  Flemming,  s Ber.  f. 
1869.  I,  p.  36. 

Todara  (20)  hat  die  von  F.  Boll  gelieferte  Be- 
schreibung der  LoRRRZiKi'schen  Ampullen  der  Chimae- 
ren  und  Selachier  (s.  d.  Ber.  f.  1868,  p.  40.  I)  in  ei- 
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nigen  Punkten  erweitert,  im  Uebrigen  bestätigt.  Vf. 
behauptet  zunächst  (gegen  Bull)  den  continuirlichen 
Uebergang  der  bindegewebigen  Grundlage  der  Ampul- 
len in  das  umgebende  Schleimgewebe,  2)  das  Vorhan- 
densein einer  structurloscn  Membran  zwischen  Epi- 
thel und  Bindegewebe,  3)  eins  plexusartige  Veräste- 
lung der  Nervenprimitivfasern  vor  dem  Zerfalle  des 
Axeneylinders  in  die  Primitivfibrillen. 


Nachtrag. 

Dltlsvsen,  UnHersSgol.cr  ora  Smigslögen«  paaTung«n  Iioj  P«tte- 
dyrene  og  Mtonctket.  U.  4 Tavl.  Kjöbnbscn  1872. 

Dicso  Untersuchung  betrifft  dio  von  Loven  ent- 
deckten G esch  macksz  wiobel  n *),  soweitdieselben 
auf  der  Zunge  der  Säugethiero  und  der  Menschen  Vor- 
kommen; Folgendes  sind  die  Hauptergebnisse: 

Die  Ausbreitung  der  Geschmackszwiebeln  ist  eine 
gesetzmässige,  insofern  sio  sich  normal  nur  in  den 
Furchen  der  Pap  vallatae  und  foliatae  und  an  der 
Oberfläche  der  Pap.  fungifortnes  finden ; auf  diesen 
Stellen  kommen  sie  aber  constant  vor  bei  allen  unter- 
suchten Arten  und  Individuen.  Jene  sind  Igel,  Maul- 
wurf, Spitzmaus,  dio  Fledermausarten,  Katze,  Hund, 
Fuchs,  Maus,  Ratte,  Mus  sylvaticus,  drei  Hyjudäus- 
Arten,  Kaninchen,  Hase,  Meerschweinchen,  Ochs, 
Schaf,  Reh,  Schwein,  Pferd  and  Mensch.  Pap.  folia- 
tae habe  ich  bei  allen  diesen,  mit  alleiniger  Ausnahme 
des  Maulwurfs,  der  Spitzmaus  und  der  Wiederkäuer 
gefunden , und  sowohl  hier  als  an  der  Oberfläche  der 
Pap.  fungiformes  muss  ich  das  Vorkommen  der  Ge- 
schmackszwiebeln als  normal  bezeichnen. 

Die  genannten  gescbmackszwiebelbaltigen  Stellen 
der  Zungenschleimhaut  zeichnen  sich, ausser  durch  das 
Vorkommen  dieser  Gebilde,  noch  durch  eine  Reihe 
anderer  Eigcnthümlichkeiten  ihres  Baues  vor  allen 
anderen  Stellen  der  Zungenschlcimhaut  aus,  sind  also 
als  besondere  Entwickelungen  dieser  zu  betrachten; 
so  sind  namentlich  alle  örtlichen  Schleimhautver- 
dickungen von  einem  verdünnten  Epithel  überzogen 
und  mit  einem  grossen  Nervenreichthum  versehen. 
Ferner  finden  sich  in  ihrem  feinen  Baue  noch  viele 
andero  Eigcnthümlichkeiten,  von  denen  ich  hier  nur 
eine  besondere,  vielfach  variirte  Ausbildung  der  Ober- 
fläche der  Schleimhaut  und  eine  eigentümliche  Um- 
wandlung des  Epithels  nennen  will ; die  letztere  ist 
ganz  besonders  um  die  Geschmackszwiebeln  ent- 
wickelt. („Ausfüllungs-Epithel“,  von  welchem  wieder 
die  den  Geschmackszwiebeln  unmittelbar  anliegenden 
Zellen  eine  besondere  Hülle  um  diesen  darstellen,  „den 
Aussenkelch“.) 

Die  Nerven  verbreiten  sich  in  zwei  Hauptrichtun- 

•) Wie  Prof  Panum  gezeigt  hat,  ist  die  Unter- 
suchung Lovin’s  in  schwedischer  Sprache  bereits  we- 
nigstens eiu  halbes  Jahr  früher,  als  die  vorläufige  Mit- 
theilung von  Schwalbe  in  Max  Schultze’s  Archiv 
für  18G7  erschien,  veröffentlicht.  Die  Priorität  der  Ent- 
deckung gebührt  also  unstreitig  Loven. 


gon,  indem  allerorts  ein  Theil  bis  dicht  unter  die 
Geschmackszwiebeln  zu  verfolgen  ist,  (wahrscheinlich 
dio  eigentlichen  Gcschmackssensationon  leitende 
Nervenfasern),  ein  anderer  dagegen  ein  feines  subepi- 
theliales Netz  bildet  an  den  von  Geschmackszwiebeln 
entblösstcn  Stellen  der  Oberfläche  (wahrscheinlich  Gc- 
fühlsfasern).  Sio  sind  alle  dunkel  contourirt. 

Ausser  den  Stäbchenzellen  finden  sich  bei  den 
meisten  Thieren  noch  eine  andere  Art  wahrscheinlich 
auch  nervöser  Terminalzellen,  „Gabelzellen“. 

Die  wahrscheinliche  Verbindung  der  Gcschmaeks- 
zellen  mit  dem  Nerven  habe  ich  nicht  isolirt  darzu- 
stellen vermocht,  und  stütze  ich  meine  Vcrmuthung, 
dass  eine  solche  sich  vorfindet,  theils  auf  die  bereits 
von  Luven  angegebenen  Gründe,  theils  auf  die  von 
mir  nachgewiesene  Uebereinstimmung  in  der  Verbrei- 
tung beider  Gebilde,  welcho  so  gross  ist,  dass  selbst 
individuelle  Abweichungen  in  der  Verbreitung  der 
Gcschmackszwiebeln  stets  von  eben  solchen  in  der  der 
Nerven  begleitet  sind. 

Alle  Einzelnheiten  betreffend,  muss  ich  auf  die 
Abhandlung  selbst  verweisen. 

Dltlevsen. 


XIII  Histologische  Intersachongen  aber  einzelne 
Thiersperies. 

1)  Pouchet,  G.,  et  My&rre,  Oonlributlons  i l'anstoroie  de»  alcy- 
onnalre»  Jonrn.  de  l’anat.  et  de  la  physlol.  (Kobin).  1870—71. 
No  3.  p.  285.  (Angaben  Ober  den  feineren  Bau  verschiedener 
Alrjronarier.)  — 3)  B I u m 1>  e r g , C«,  lieber  den  Bau  des  Am- 
phiitoma  conicutn  lnaug  Hissen.  Dorpat  1871  4.  38  SS.  1 Tf. 
(8.  d.  nächsten  Bericht.)  - 3)  Stleda,  L,  lieber  den  Bau  dea 
Polystomiuu  integenlmuin  Arrh.  f.  Anat.  u Physlol.  8.  660.  — 
4)  Kolli  kor,  A.,  Beiträge  tur  Kenntnis»  der  Polypen.  Würab. 
Vcrhdl  N.  P.  Heft  1.  Bd.  II.  1870  5)  Derselbe,  lieber  den  Ban 

der  Ktnlllen  Ibid.  1871.  (8.  den  nächsten  Bericht.)  — 6) 
Greef,  K.,  lieber  den  Ban  der  Echinodertnen.  Sitsung-bcr. 
der  Gesellschaft  zur  Beförderung  der  gcaaininlen  Naturwissen- 
schaften au  Marburg.  No  8.  — (Vergl  auch  Generationslehre. 
B.  I.  5.  6.  7.  8.  9 und  10.) 

Aus  der  interessanten  Mittheilung  Gukkf’s  (6)  kön- 
nen hier  nur  die  Hauptpunkte  hervorgehoben  werden: 
1)  Jeder  Armnerv  der  Seesterne  thcilt  sich  am  Ende 
in  zwei  Zweige,  deren  unterer  das  von  Eurknbkhg 
entdeckte,  von  Hakckkl  zuerst  genäuer  beschriebene 
Auge,  der  andere  ein  bisher  unbekanntes  Sinnesorgan, 
das  Verf.  als  Fühler  bezeichnet,  trägt.  Augen  wie 
Fühler  sind  im  Innern  hohl,  die  Höhlung  ist  mit  Wim- 
pern bekleidet.  Auch  der  Nerv  ist  hohl  und  trägt 
äusserlich  wie  innerlich  einen  Wimperbelag;  die 
eigentümlich  gebaute  Nervensubstanz,  über  welche 
Verf.  weitere  Mittheilungen  verspricht,  umgiebt  ring- 
förmig den  Kanal.  Die  Hohlräume  der  Sinnesorgane 
communiciren  mit  dem  Wassergefässsystemc  und  durch 
dieses  wahrscheinlich  mit  der  wimpernden  Leibes- 
höhle. Die  in  allen  diesen  Cavitäten  befindliche  Flüs- 
sigkeit führt  amöboide  lymphatische  Körperchen,  kleino 
hyaline  Zellen  mit  irregulär  auftretenden  Fortsätzen 
und  lebhafter  Bewegung,  welche  auch  injicirte  Farb- 
stoffpartikelchen aufnebmen. 
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A.  Grneratienslehre. 

I.  Allgemeines. 

I)  *.  Siebold,  C.  Th.E.,  Beiträge  sur  Partbenogeneiis  der  Arthro- 
poden. Leipzig.  8 210  88.  2 Tuff.  — la)  Derselbe,  81t- 

longsbericbte  der  Münchener  Academia.  Malh.-pbys.  Klasse, 
Tom  4.  November  1871.  8.  232.  Oer  reiche  Inhalt  diese*  Wer- 
kes soll  im  nächsten  Jabre  eine  eingehende  Besprechung  finden.)  — 
2)  Lombroso,  C.,  L'uomo  blaneo  e l'ooino  di  colore.  Let’ure 
tu’  l'o'igine  e I-  varietä  delle  rar.se  umane,  PadoT*,  kl.  8.  (Im 
We.entlichen  eine  Zusamtnenttellung.)  — 3)  Milne  Kdwards, 
Alp  hon  so,  Obtervati  .ns  sur  quelques  polnts  de  l'embryologlo 
de*  Lämurlcnv  et  snr  le*  affinitäa  toologique«  de  ces  animaux. 
Compt.  rend.  I. XXIII  No.  7.  (Für  den  nächsten  Berirht.)  — 
4)  Derselbe,  Sar  la  ennformation  du  p'aeenta  rhes  le  Tnmsn- 
dna  (Tamandna  tetradactjla.)  Ibid.  No.  24.  p.  1386.  (Für  den 
nächsten  Berirbt  ) — 5)  Pasteur,  Note  sur  un  memoire  de  M. 
Liebt  g,  relatif  aux  fermentaUons.  Compt. reud.  I. XXIII  No  23. 
— 6)  Tr  de  ul,  A„  Kechercbet  sur  l'origlnt  des  levüres  lactlque 
et  aleoollqne  • bid.  No.  26.  (Pasteur  vcrtbeidlgt  seine  Grund- 
tätse  und  früheren  Angaben  über  die  Gäbrnngsprocesse  gegen 
Llebig's  bekannte*  neueres  Werk  über  die  Gährung.  Trdcul 
bekämpft,  nnterttüttt  von  Premy,  die  P a * t e u r' sehen  Ansich- 
ten und  bekennt  eich  irn  Wesentlichen  an  den  II a 1 1 1 e r'schen 
Auffassungen  über  das  Wesen  der  Baoterien  and  Uefeformen, 
velcbe  er  ela  verschiedene  Entwickclung-zustände  von  Pilzen 
asffnzst.  Uebrigeos  ist  er  auch  Anhänger  der  Generatio 
spontanes  und  verweist  in  dieser  Bexlehung  besonders 
anf  die  von  ihm  sogenannten  .Arojlobacterien* , die  eich  in 
Stärkemehlkürneru  spontan  erlangen.  (Vgl.  die  Notix  von  H ar- 
tig im  Bericht  f.  1870,  lief.  f.  allgem.  Pathologie).  — 7)  Kri- 
steiler. S.,  B iträge  zu  den  Bedingungen  der  Coneeptlon,  Berl. 
kiia.  Wccbenschrl  t.  No.  27.  und  28.  (Verf.  legt  groztez  Ge- 
eicht anf  den  glasigen  Cervicaltrblelm  des  Uterus,  welcher  nach 
seinen  Beobachtungen  immer  iu  Form  eines  klaren  Pfropfet 
unter  normalen  Verhältnissen,  namentlich  bei  Frauen,  welche 
regelmässig  eohabltiren,  aut  dem  Orifieium  ext.  hervorhängt.  Daa 
männliche  Sperma  sammelt  sieh  in  dar  Vaginalbneht,  welche 
Verf.  mit  einem  Beceptacnlura  seminis  vergleicht,  und  der  Cer- 
viealscbleimpfiopf  kommt  mit  demselben  m Berührung.  Man 
tndet  nach  einer  Cohabltatlon  den  Schleimpfropf  immer  mit  Zoo- 
spermlen  dicht  gefüllt.)  — 8)  Hchrevetis,  Observation  tendaot 
ä prouver  l lnfluence  dev  Impression*  morlles  de  la  mlre  aur  le 
däveloppement  du  foetua.  Bull,  de  la  Soeiätä  de  Mäd.  de  Gaud. 
(Bin*  Frau,  der  man  in  der  7.  Woche  ihrer  Schwangerschaft 
eine  Batte  Ina  Gesicht  geworfen  batte,  gebar  eloe  aeepbaliacbe 
Frucht)  — 9)  Schneider,  A,  Zur  Kenntnisa  der  tladiolarleo. 
ZeiUcbr.  f.  wissenseb.  Zool.  Bd.  21.  8.  505. 

8chnkider  (9)  beschreibt  die  Metamorphose  einer 
der  Actinopbrys  Eichbornii  gleichenden  Species  in 
eine  Acanthocystis  viridis  Carter.  Ferner  beobachtete 


er  den  schon  von  Cirnkowski  geschilderten  Encysti- 
rungsprocess  der  Actinopbrys  Eicbhornii,  und  fügt  als 
neu  hinzu,  dass  nach  Ablauf  längerer  Zeit  die  inner- 
halb der  Kieselschalcn  encystirto  vielkernige  Pro- 
toplasmamasse plötzlich  als  einkernige  Zelle  er- 
scheint. Wieder  nach  längerer  Frist  zerfallen  dio 
Cystenwände,  und  aus  jeder  Cyste  tritt  wieder  eine 
mehrkornigo  kleine  Actinophrys  hervor. 

Das  Verschwinden  der  Kerne  mit  dem  Hervor- 
gehen einer  einkernigen  Zelle  daraus  möchte  Verf. 
als  eine  Art  Conjugation  betrachtet  wissen.  Die  Con- 
jugation  kann  man  nach  dem  Vorgänge  der  Botaniker 
als  eine  besondere  Art  der  Befruchtung  ansehen,  als 
eino  solche  nämlich,  hei  welcher  Ei  und  Samen  ein- 
ander gleich  oder  sehr  ähnlich  sind.  Man  könne, 
meint  Verf.,  seit  man  weiss,  dass  dio  Spermatozoen 
aller  Thiere  umgewandelte  Zellen  sind,  jede  Befruch- 
tung als  eine  Verschmelzung  von  Zellen  bezeichnen. 
Die  auf  dio  vorstehende  Weiso  in  dio  Erscheinung 
tretende  Befrachtung  von  Actinophrys  hat  den  An- 
schein einer  Selbstbefruchtung,  doch  ist  es  bekannt, 
dass  die  Actinophryen  sich  aneinander  legen  und  wie- 
der trennen,  während  dieser  Zeit  kann  wol  ein  Aus- 
tausch von  Protoplasma  und  Kernen  stattgehabt  haben. 

II.  Specielles. 

1)  Mariino,  G.,  Memoria  sopra  Io  sperma  umano.  e slngolarmant« 
»nll1  odore  dello  stesso.  Annall  universal!  di  Med.  Gennajo.  p. 
90,  (Nichts  Bemerkeoswerihra.)  — 2)  Bütschli,  O,  Vorläufig# 
Mllthellong  über  Bau  und  Eirwirkelung  der  Samenfäden  bei  ln- 
aecten  und  Crustaceen.  Zeiivehr.  f.  wlss.  Zool.  Bd  21.  8.  402. 

— 3)  Derselbe,  Nähere  Mittheilungen  über  die  Eutwlckelung 
und  den  Bau  der  Samenfäden  der  Insecten.  Ebendas.  8.  326. 

— 4)  Joseph,  Gustav,  Ueber  die  Zelt  der  Geschlrehtsdiffc- 
renzirung  In  den  Eiern  einiger  Liptridieo.  Sltruog.ber.  der 
Schlez.  Gesellseh.  f.  vaterl.  Kultur  f.  1870  (Entomclo^isehe  Sec- 
tioo.)  (Für  den  nächsten  Bericht.)  — 3)  Slleda,  L,  Ueber  den 
angebllcheu  laueren  Zusammenhang  dar  männlichen  und  weib- 
lichen Organe  bei  den  Trematoden.  (Verf.  übetzeugte  sich,  dass 
ein  Innerer  Zusammenhang  der  männlichen  und  weiblichen  Organe 
der  Trtmatoden  nicht  azUtlrt,  und  dass  der  sog.  Lau  rer  sehe 
Canal  die  Bedeutung  einer  Vagina  hat.)  — 6)  Jourdaln,  8., 
Rerherrbe*  aur  la  gänäration  de  l’llälix  aspersa.  Compt.  rend. 
LXXIII.  No.  17.  (Für  den  nächsten  Bericht.) 

Bütschli  (2  u.  3)  fand  im  Wesentlichen  die  von 
Schweiookr-Skidel  und  von  v.  Lavalkttk  erhaltenen 
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Resultate  über  den  Bau  und  die  Entwickelung  der 
Samenfäden  auch  für  die  Arthropoden  (Insectcn  und 
Crustaceen)  bestätigt.  Der  Schwanzfaden  entwickelt 
sich  aus  dem  Protoplasma  der  Keimzellen,  das 
ScHWEioGKK-SKiDKL’scho  Mittelstück  aus  dem  Kern 
dieser  Zellen  und  die  meist  kleinen  stift-  oder  scheib- 
chenförmigen  Anhänge,  welche  dem  Kopfe  der  mensch- 
lichen Samenfäden  entsprechen,  wahrscheinlich  wieder 
aus  einem  Rest  Zellenprotoplasma.  Genauer  als  bis- 
her verfolgt  BCtschli  die  Schicksale  eines  schon  von 
Balbiam  (Mem.  sur  Ja  generation  des  Aphides,  Ann. 
sc.  nat.  zool  5.  Ser.  XI.)  signalisirten  und  von 
v.  Lavalrttr,  Arch.  f.  mikrosk.  Anatomie  und 
Stricrkr’s  Handbuch  der  Gewebelehre,  Lief.  III., 
etwas  genauer  beschriebenen  dunklen  kernähnlichen 
Körpers,  den  Bütschli  als  „Nebenkern“  bezeichnet 
v.  Lavalkttb  lässt  einen  Theil  des  Schwanzfadens 
aus  diesem  dunklen  Körper  hervorgehen.  Nach 
Bütscdli  theilt  sich  dieses  dunkle  Körperchen  bei  der 
Entwickelung  des  Spermatozoons  in  2 Stücke,  welche 
auswachsen,  sich  dann  parallel  neben  einander  legen 
und  vereinigen  und  mit  einem  Ende  an  den  bis  jetzt 
noch  unveränderten  Kern,  mit  dem  anderen  in  den 
Anfang  des  bereits  in  der  Entwickelung  begriffenen 
Schwanzfadens  hinanreichen,  also  die  Verbindung 
zwischen  diesem  und  dem  Kern  (dem  späteren  Mittel- 
stück) herstellen.  Der  gabelartige  Anhang  an  dem 
Kopfe  dor  Locustiden-Samenfäden  wächst  ebenfalls 
aus  einem  anderen  kernähnlichen  Gebilde  hervor, 
welches  sich  in  den  Keimzellen  dieser  Thiere  vorfin- 
det. Alle  diese  Beobachtungen  deuten  darauf  hin,  dass 
die  Keimzellen  der  Spermatozoon  recht  complicirte 
Gebilde  darstellen. 

B.  Entwickelung 

I.  Allgemeines. 

1)  Chan  trän,  8.,  Nou  veiles  observatlon«  anr  le  däveloppement  des 
äcrevisses.  Compt.  rend.  l.XXlil.  No.  3.  p.  220.  (Bemerkungen 
über  Lebensweise,  Dauer  und  Zahl  der  Häutungen  bei  Krebaen. 
Die  jungen  eben  ausgeseblüpften  Krebse  verzehren,  *o  lange  sie 
an  der  Mutter  befestigt  sind,  sowohl  die  Eihäutc  und  die  bei  den 
Häuten  abgeworfenen  Membranen,  als  aueh  die  schwächeren  in 
der  Entwickelung  zurückgebliebenen  Fainilienglieder  selbst.  Dis 
Temperatur  übt  einen  merklichen  Einfluss  auf  die  Entwickelung 
der  Eier  oud  die  Häutungen  aus.)  — 2)  Metschnlkoff,  E., 
Rntw  icke  lunn«  geschieht»  des  Chelifer,  Ztschr.  f,  w.  Zool.  21. 
Bd.  8.  Sil.  — 3)  Dohrn,  A„  Untersuchungen  über  Bau  und 
Entwickelung  der  Arthropodes.  (11.)  Zweiter  Beltrtg  zur  Kennt- 
nis» der  Malekostraken  und  Ihrer  Larvenformen.  Zeltscbr.  für 
wies.  Zool.  Bd.  21.  8.  336.  (Von  mehr  aoologischem  Intereste.) 
— 4)  Derselbe,  (12.)  Zar  Embryologie  und  Morphologie  de* 
I.lraulus  Poiyphemus.  Jenaiscbe  Zeitachr.  für  Med.  und  Natw. 
VI.  8.  519.  (Für  den  uiehsten  Bericht)  — 5)  Willem  oes- 
Subm, R v,  Bloiogiache  Beobachtungen  über  niedere  Meerthiere. 
Zeitachr.  für  wl«».  Zool.  Bd.  21.  8.  380.  (Enthält:  1)  Zur  Ent- 
wickelung einea  Peridlnium.  2)  Ueber  einen  jungen  Kalksrhwamm. 
3)  Zur  Entwickelung  eines  appendlrulaten  Dietoms  (Beschreibung 
einee  fieilebenden  geschlecbisloloo  Dittoint).  4)  Ueber  Balano- 
glotsus  Kupfferl  aus  dem  Oercsund.  5)  Ueber  Halicryptns  spinu- 
loiua  von  Siebold.  6)  Ueber  Prlapulo*  esudatus  Sam.  7)  Ueber 
die  Entwickelung  einiger  polyeborten  Anneliden  (Eteone  pusilla 
Gerat.,  Terebella  zoitericola  Gorst.,  Terebelllde»  Stroeinii 
Bars  und  Splrorbis  nautiloidea  8 am,  9)  Uebrr  eine  unbekannte 
Larve  aus  dem  G olf  von  8 p e z z i a.)  — 6)  Derselbe,  Ueber  einige 


Trrroatoden  und  Nomathelminthen.  Zelttchr.  f.  wisse  mich.  Zool. 
21.  Bd.  8.  1S7.  — 7)  Bütsehli,  G,  Untersuchungen  über  die 
beiden  Nematoden  der  Periplaneta  (Blatts)  orleulalls  I..  Ebendas. 
K.  252.  - 8)  Claparäde,  Kl.,  Beilräga  zur  Anatomie  und  Ent- 
wiekeluugageacbicbte  der  Seebryoozoen.  Ebendaa.  8.  IST.  — 
9)  Nitache,  Hinrieh,  Beiträge  aur  Kenntnis*  der  B-yozoen. 
Ebendat.  8.  416  — 10)  Ehlers,  E.,  Aulorhlpis  elegans, 
eine  neue  Spongienform ; nebst  Bemerkungen  über  einxelne  Punkte 
aus  der  Orgaiilettion  der  Sponglen.  Ebendas.  8.  540.  (Verf. 
knüpft  an  di«  Be.chieibung  einer  interessanten  in  alten  Wurm- 
rühren wohnenden  Spongie  ohne  Jede  roelenteriache  Hohlräume 
interessante  Betrachtungen  über  die  verschiedenen  Urformen  der 
Schwämme,  deren  er  awei  Hauptgruppen;  Spongiae  hole- 
aarcinae  und  8p.  c oe  1 o a arc  i n ae  unterscheiden  will.  Zu  den 
ersteren  gehörten  die  niedersten  Formen,  die  fossilen  Stromaio- 
poren  und  die  hier  beschriebene  Auiorbipls,  welche  als  ein  in  die 
Jetztzeit  hineinragender  Ueberreet  Jener  älteren  Formen  anzu- 
aeben  wäre.  Mit  Kücksirbt  auf  diese  8p.  holoaarcinae  und  die 
verschiedene  Entwickelungsweise  der  Sponglou  und  Coelentereten 
(der  Hoblraum  der  Sponglen  bricht  nach  autaen  durch  (Lieber- 
kühn, O.  hclimidt,  Haeckel).  der  der  Coelenteraten  entsteht 
durch  eine  Einstülpung  (Kovalewskj)  — die  Ge%ehlecht<pro- 
ductc  der  Spouglen  geben  aus  dem  Kntoderro  (Haeckel)  hervor, 
die  der  Coelenteraten  aua  dem  Ectoderm  (K  e f t ra  t ei  n,  Kblera, 
F.  E.  Schulze  für  Cortylophora  palustris) — spricht  sich  Ehlers 
schliesslich  gegen  die  nahe  Zusammenstellung  der  Sponglen  mit 
den  Coelenteraten  aua.  wie  eie  von  Leuekart  angebahnt  wor- 
den lat.)  — 1 1 • Cieukowski,  L. . Ueber  8cbwärmerbflduug  bei 
den  Itadiolarien.  Arch.  für  inlkro.k.  Antu  Bd.  VII.  8.  372. 
(Verf.  fand,  das«  bei  Coliosphaera  Huxleyl  Müller  und  C.  aplnoaa 
Haeckel  der  Inhalt  der  Kapsel  in  zahlreiche  kleine  eiförmige 
Körper  zerfällt,  welche  mit  2 Cllien  ausgesUttet  sind  und  rin 
kleine*  kryttalllnisrhes  Stäbchen  enthalten.  8chon  J.  Müller 
und  Haeckel  haben  Arhnlicbea  gesehen;  doch  bestend  immer 
der  Verdacht,  dasa  man  et  mit  parasitischen  Wesen  au  thun  habe. 
Cienkowaki  beseitigt  diesen  Verdacht  durch  eine  Reihe  directer 
Beobachtungen  von  Uebergangsstufen,  und  steht  daher  nicht  •», 
diese  Gebilde  alt  Zoosporen  anzusprecheo.  Die  Zoosporen  ver- 
lassen den  Uadlolarienkörper  durch  die  Oeffnungen  des  Gitter- 
werkes und  tummeln  sich  in  lebhsfter  Bewegung  umher,  bis  sie 
nach  etwa  24  8tundoo  zerflleaaeu;  es  gelang  niemals  weitere 
BntwickelungsTorgänge  bei  ihnen  au  verfolgen.  Die  gelben  Zellen 
der  Redioiarien  ist  Verf.  geneigt  für  parasitisehe  Bildungen  an- 
»sprechen.)  — 12)  Eimer,  Th.,  Urber  die  el-  oder  kugelför- 
migen sogenannten  Psorospermien  dar  Wlrbelthiere,  ein  Beitrag 
zur  Entwicklungsgeschichte  der  Qregarinen  und  zur  Kenntnis» 
dieser  Parasiten  als  Krankheitsursache.  Würzburg.  8.  58  88. 

1 Taf.  — 13)  Beneden,  K.  van,  Recherche»  sur  l'4volotlon 
de»  Grögarine».  Bull,  de  l’Academi*  royale  de  Belglque.  2tne 
84rle.  Tome  XXXI.  No.  5. 

MKTSCHNiKOKF(2)giebtuns  im  Anschlüsse  an  seino 
grössere  Arbeit  über  die  Entwickelungsgeschichte  der 
ächten  Skorpione  die  eines  Pseudoskorpionen,  einer, 
wie  es  scheint,  neuen  Species  von  Chelifer,  von 
welcher  Verf.  trächtige  Weibchen  in  Villafranca  unter 
der  Rinde  von  Citronenbäumen  sammeln  konnte. 

Das  Cbelifer-Ei  zeigt  eine  totale  Dotterklüftung; 
cs  trennen  sich  aber  im  zerklüfteten  Eie  nachträglich 
der  Hauptdotter  und  Nebendotter.  Aus  dem  ersteren 
bildet  sich  durch  fortgesetzte  Furchung  eine  rings  den 
letzteren  umgebende  zweischichtige  Keimhaut,  wie 
beim  ächten  Skorpion.  Verf.  hat  die  histologische 
Entwickelung  beider  Blätter  nicht  genauer  verfolgt, 
sondern  legt  in  vorliegender  Arbeit  mehr  Gewicht  auf 
dio  morphologischen  Entwickelungsvorgängc,  aus 
denen  hervorgeht,  dass  Chelifer  sich  in  vielen  Be- 
ziehungen mehr  an  die  nlcdern  Arachniden  (Pycno- 
goniden,  Pcntastomiden  und  Tardigraden),  als  an  die 
Skorpione  anschliesst  (totale  Dotterzerklüflung,  Lar- 
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venbildung  and  Metamorphose,  Vorhandensein  von 
Dotterkörpem  im  Innern  der  Kiefertastcranlagen). 

(Verf.  erwähnt  hier  einer  in  rassischer  Sprache 
erschienenen  Abhandlung  von  Dr.  Zalensky  „Ent- 
wickelungsgeschichte  der  Acariden,  St.  Petersburg, 
1869“,  welche  im  Bericht  bis  jetzt  noch  keine  Be- 
rücksichtigung hat  finden  können.) 

v.  Willemoes-Suhm  (6)  stellte  Versuche  über  die 
Entwickelung  des  Distomalanceolatum  an.  Er  fand  nach 
Einsetzen  von  Distomeneiern  mit  Paludina  impura, 
Pianorbis  marginatus  und  Lymnaeus  stagnalis  zusam- 
men, später  Redien  und  Cercarien  der  Cercaria  cysto- 
pbora  G.  Wagknkr  in  Planorbis  marginatus.  In 
Verbindung  mit  der  von  Lkucrart  gefundenen  That- 
sache,  dass  in  Planorbis  marginatus  eingekapselte 
Distomen  Vorkommen,  aus  denen  er  beim  Verfüttern 
an  Schafe  Distoma  lanceolatum  erziehen  konnte,  und 
dass  hinreichende  Uebereinstimmung  im  Baue  der 
Cercaria  cystophora  mit  Lf.uckart’s  incapsulirtem 
Distoma  besteht,  möchte  Verf.  den  Schluss  ziehen, 
dass  die  Cercaria  cystophora  zum  Entwickelungskreise 
des  Distoma  lanceolatum  gehört. 

Ausserdem  beschreibt  v.  W.-S.  2 neue  Trema- 
toden,  Polycotyle  ornata  und  Distoma  pseu- 
dostoma  aus  dem  Intestinalcanale  von  Alligator 
locios.  — Versuche  über  die  Entwickelung  von  Oxy- 
aris  spinicauda  (aus  einer  Eidechse,  Podarcis  mu- 
ralis)  ergaben,  dass  bei  directer  Einführung  von 
Oxyuris-Embryonen  in  den  Magen  des  Wohnthieres  in 
einem  Falle  später  neben  einem  älteren  Weibchen 
noch  5 junge  Oxyuren  gefunden  wurden,  Es  würde 
dieses  Experiment  mit  den  Ansichten  von  Leüokart 
(Parasiten)  und  Zenker  (Tageblatt  der  Naturforscher- 
verf.  in  Dresden  1868  p.  140)  stimmen,  welche  die 
Infection  mit  Oxyuris  vermicularis  beim  Menschen  auf 
eine  directe  Einführung  embryonenhaltiger  Eier  per  os 
znrückfübren. 

In  Betreff  des  zuerst  von  Rudolphi  als  Filaria 
globiceps  beschriebenen  interessanten  Schmarotzers 
ans  dem  Darm,  Peritoneum,  Hoden  und  Ovarium  von 
Cranoscopus  scaber,  den  Diksing  als  Ichthyonema 
globiceps  aufführt,  möge  hier  nur  Platz  finden,  dass 
dio  Eier  sich  nicht,  wie  bei  der  Mehrzahl  der  übrigen 
Nematoden,  total  furchen,  sondern  dass  hier  gerade 
wie  bei  den  Trematoden  und  Cestoden  und  wie  bei 
zwei  Nematoden,  Ascaris  dentata  und  Oxyuris  ambigua 
(Köllikkr)  eine  Trennung  des  Bildungs-  und  Nah- 
mogsdotters  vor  der  Keimhautbildung  stattfindet  (sog. 
partielle  Furchung.)  Auch  bestätigt  Verf.  die  Angabe, 
dass  den  geschlechtsreifen  Weibchen  die  Genitalöffnung 
fehlt  Wegen  der  übrigen  Details  muss  auf  das  Origi- 
nal verwiesen  werden. 

Bütschli  (7)  beschreibt  ausführlich  die  beiden 
Oxyurisspecies : 0.  Diesingi  und  0.  Blattae 

orientalis  IIammkrschmidt  aus  der  Periplaneta 
orientaiis.  Unter  den  zahlreichen  histologischen  Details, 
auf  welche  Ref.  hier  verweisen  will , verdient  hervor- 
gehoben zu  werden , dass  die  contractile  Substanz  der 
Muskeln  eine  deutlich  fibrilläre  Structur  zeigt,  und 
dass  die  einzelnen  Fibrillen  aus  zahlreichen  hinterein- 


ander aufgereihten  Körnchen  bestehen.  Ausserdem 
finden  sich  eingehendere  Darstellungen  der  Eibildung, 
welche  jedoch  nichts  wesentlich  Neues  bieten.  — Dio 
beiden  Nematoden  sind  ovipar;  die  Eier  finden  sich 
im  Kothe  der  Periplaneta,  und  in  den  Kotbballen 
kommen  auch  die  Embryonen  zur  Entwickelung. 
BOtscqli  glaubt,  da  Periplaneta  häufig  ihren  eigonen 
Koth  frisst,  dass  die  Entwickelung  ohne  Zwischen- 
wirth  durch  directe  Uebertragung  der  Embryonenhal- 
tigen Eier  geschehe,  was  mit  den  unter  Nro.6  erwähn- 
ten Erfahrungen  übereinstimmt. 

Gegen  Allman’s  Ansicht,  dass  der  Nahrungs- 
schlauch nebst  dem  Tentakelkranze,  das  sog.  „Poly- 
pid“ Allman’s,  als  ein  Einzelthier  bei  den  Bryo- 
zoenstöcken  aufgefasst  werden  müsse,  führt  Clapa- 
rkdk  (8)  mit  Recht  durch,  dass  die  Zooecien  die 
Individuen  der  Thiercolonio  darstellen  und  dass  das 
Polypid  nur  ein  Organ,  der  „Nahrungsschlauch“,  sei. 
Er  begründet  das  unter  Anderem  durch  die  Entwicke- 
lung der  Zooecien  aus  Ausstülpungen  des  Endocysts, 
welche  gleichzeitig  eine  dünne  weiche  Ectocystlage 
vor  sich  her  treiben  Bei  den  jüngeren  Knospen  und 
Zooecien  bildet  das  Endocyst  eine  continnirliche  Lago 
von  Epithelzellen , bei  älteren  Individuen  sind  diese 
Endocystzellen  auch  noch  immer  zu  erkennen,  wenn 
sie  auch  vielfach  zu  sternförmigen  Gebilden  umgewan- 
delt und  auseinander  gerückt  sind.  Man  kann  nun 
nachweisen,  wie  aus  dieser  epithelialen  Endocyst- 
blase,  durch  weitere  epitheliale  Sprossung  in  das 
Innere  der  Blase  hinein  der  Nahrangsschlauch,  das 
Polypid,  sich  entwickelt.  Sollte  also  letzteres  das 
wahre  Einzeltbier  sein , so  müsste  man  dasselbe  als 
Knospe  betrachten,  dessen  Mutterthier  das  Zooecium 
wäre.  (Die  Bildung  des  Nahrungsschlauches  aus  der 
blasenförmigen  Endocystknospe  erinnert  oinigermassen 
an  die  Bildung  des  Kopfzapfens  bei  den  Cestoden- 
Embryonen.  Ref.)  — Das  vorher  erwähnte  Netzwerk 
sternförmiger  Endocystzellen  bei  den  älteren  Zooecien 
hat  bereits  Smitt  beschrieben  (1865,  Om  Hafsbryo- 
zoernas  utveckling,  etc.  Stockholm.  Oefvers.  af 
kongl.  Vet.  Akad.  Förh.  Nro.  1)  und  Allman  gekannt; 
Beide  haben  es  aber  fälschlich  als  ein  verzweigtes 
Kanalsystem  gedeutet. 

Sehr  ausführlich  geht  Verf.  auf  die  Rückbildungs- 
vorgänge, die  an  den  Bryozoenstöcken  sehr  frühzeitig 
einzutreten  pflegen,  so  dass  nur  verhältnissmässig 
wenige  in  voller  Entwickelung  stehende  Zooecien  in 
jeder  Colonie  vorhanden  sind,  ein;  wir  können  dem- 
selben hier  unmöglich  in  alle  Einzelnheiten  folgen, 
und  wollen  nur  bemerken,  dass  die  Rückbildung  in 
erster  Linie  das  Polypid  Allman’s  trifft,  und  dass  die 
Zooecien  ohne  Nahrangsschlauch  noch  lange  als  solche 
bestehen  können,  ojjne  wesentliche  weitere  Verände- 
rungen einzugehen,  ein  Grund  mehr,  sie  als  dio  wah- 
ren Thierindividuen  zu  betrachten.  Gegen  die  An- 
nahme SMirr’8,  dass  sich  Polypide  in  älteren  Zooecien 
neu  bilden,  und  dass  eigenthümliche  dunkelbrauno 
rundliche  Körper,  welche  man  in  denselben  fast  regel- 
mässig antrifft,  Keirokapseln  (Statoblasten  im  Sinne 
Allman’s)  darstellten,  bestreitet  Clapaukdk,  der  in 
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diesen  rätbselhaften  Bildungen  nur  Resultate  von 
regenerativen  Processen  siebt,  freilich  ohne  eine  ge- 
nauere Analyse  derselben  geben  zu  können. 

Was  endlich  die  geschlechtliche  Fortpflanzung  der 
Bryozocn  anlangt,  so  hat  Verf.  es  wahrscheinlich  ge- 
macht, dass  die  Eizellen  nichts  Anderes  sind,  als  ver- 
grösserte  Epithelzellen  des  Endocysts.  Aus  den  Eiern 
entstehen  nach  der  Befruchtung  — oder,  wie  es 
scheint,  auch  ohne  dieselbe,  durch  Parthenogenesis  — 
nach  abgelaufencm  Furchungsprocess,  bewimperte  Em- 
bryonen, welche  an  einer  Stelle  eine  Art  Furche  be- 
sitzen, aus  der  eine  aus  längeren  Haaren  zusammen- 
geklebto  Geissel  hervorschaut.  Claparede  glaubt 
an  diesen  Embryonen,  abgesehen  vom  Wimperkleide, 
eine  äussere  Zellenlage  — die  Keimhaut  — und  einen 
Inhalt,  den  Dotterrest,  unterscheiden  zu  können. 
Urcznikow  hat  an  den  von  ihm  untersuchten  Larven 
Augenflecko  gesehen  (Göttinger  Nachrichten  1869.  1.) 
Die  Larven  treiben  nun  einen  contractilen  Fortsatz 
(Rf.id,  Kitsche,  Mecznirow),  mit  welchem  sie  sich 
später  festsetzen;  Flimmerkleid  und  Geissel  gehen 
verloren,  die  Keimhaut,  das  spätere  Endocyst,  hebt 
sich  von  der  Centralmassc  ab,  und  es  wird  auf  ihrer 
Oberfläche  ein  Anfangs  dünnes  weiches  Ectocyst  abge- 
sondert. Dann  treibt  die  Endocystblase  eine  zweite 
sekundäre  Blase  wie  eine  Knospe  in  ihren  Binnenraum 
hinein , aus  welcher  der  Nahrungsschlauch  entsteht. 
So  gleicht  die  Entwickelung  des  Zoocciums  aus  der 
Eizelle  ziemlich  genau  der  ungeschlechtlichen  aus 
einer  Knospe. 

In  Betreff  der  sog.  Ovicellen  stellte  Claparede 
fest  (gegen  Hincks),  dass  dieselben  erst  nachträgliche 
Bildungen  (Wucherungen  des  Endocysts)  darstellen, 
nachdem  bereits  reifo  Eier  vorhanden  sind.  — Die 
Beobachtungen  des  Verf.’s  wurden  meist  an  Bngnla 
avicularia  und  Scrupocellaria  scruposa  gemacht. 
In  Bezug  auf  die  Bemerkungen  über  das  Colonial- 
nervensystem , welches  Claparede  in  der  That  als 
nervöses  Gebilde  ansieht,  so  wie  über  wirkliche  Ge- 
fässe,  welche  er  bei  d<yi  Bryozocn  gefunden  zu  haben 
glaubt,  muss  auf  das  Original  verwiesen  werden. 

Kitsche  (9)  giebt  eine  ausführliche  Darstellung 
des  Baues  von  Flustra  membranacca.  Bezüglich  der 
zahlreichen  neuen  Details  muss  Ref.  auf  das  Original 
verweisen.  Hier  möge  nur  hervorgehoben  werden, 
dass  Verf.  sich  betreffend  des  Endocysts  an  Cla- 
pahedk  (s.  Nr.  8.)  anschliesst,  dass  er  dagegen  das 
Colonial -Nervensystem  als  einen  einfachen  mechani- 
schen Apparat  zur  Befestigung  des  Polypids  ansieht 
und  dafür  das  ächte  Nervensystem,  und  zwar  dessen 
Centrum,  als  ein  rundliches  Gebilde  an  der  Analseito 
des  Oesophagus  gelegen,  kennen  lehrt.  Für  das  Co- 
lonial-Nervensystem  schlägt  er^ien  Namen:  „Funicu- 
larapparat“  vor.  Die  Eier  betrachtet  er  wie  Clapa- 
rf.dk  als  umgewandelte  Endocystzellen. 

Nitschk’8  Auffassung  der  Morphologie  der  Bryo- 
zoen  scbliesst  sich  wieder  enger  an  die  zuerst  durch 
Lkuckart  begründete,  neuerdings  besonders  durch 
Allman  und  Reichert  vertretene  Ansicht  an , der 
zu  Folge  bei  diesen  Thicren  ein  reichgegliederter  Po- 


lymorphismus vorliegt.  Als  Grundform  aller  Einzel- 
wesen eines  Bryozoenstockes  muss  ein  cylindrischer 
oder  sphäroidischer  Hohlkörper  angesehen  werden 
(Reichert).  Diese  Grundform  tritt  uns  nun  aber  nach 
Nitschk’s  Auseinandersetzung  in  zwei  primären 
Hauptmodificationen  entgegen,  in  der  des  Zooeciums 
und  in  der  des  Polypids,  oder  wie  Kitsche  vor- 
schlägt die  Benennungen  zu  ändern,  in  der  des  Cy- 
stidsund  Polypids;  beide  sind  morphologisch,  gene- 
tisch und  functioneil  verschieden.  Verf.  betont  also  wie- 
der mit  Allman  gegen  Claparede  die  Selbstständig- 
keit des  Polypids,  obgleich  er  anerkennt,  dass  dasPo- 
lypid,woes  mit  dem  Cystid  zusammen  vorkommt,  sich 
immer  alsein  Knospungsproduct  des  letzteren  darstellt. 
Für  die  gewöhnliche  Vereinigung  des  Cystids  und  Poly- 
pids im Zooccium schlägt NiTSCHKdie  Benennung  „Po- 
lypocystid“ vor  und  definirt  sein  Polypocystid  (Rei- 
chert s Bryozoenkopf)als  „den  Complex  eines  cystiden 
Individuums  mit  einem  in  dasselbe  eingeschalteten  po- 
lypiden  Descendcntcn.“  Die  meisten  Bryozocn  haben 
diese  beiden  primären  Modificationen  in  sich  vereinigt, 
und  batVerf  diese  Bryozoen  bereits  früher  (Zeitschr. 
f.  w.  Zool.  Bd.  XX)  unter  dem  Namen  der  Bryozoa 
ectoprocta“  zusammengefasst.  Nitscbe  zeigt  nun 
aber,  und  das  ist  allerdings  ein  treffender  Beweis  für 
seine  Auffassung  der  Selbständigkeit  des  Polypids, 
dass  es  Bryozoenspecies  giebt,  in  deren  Entwicke- 
lungscyclus  nur  polypide  Individuen  Vorkommen;  es 
sind  das  die  von  ihm  sogenannten  Bryozoa  entoprocta, 
z.  B.  „Pedicellina“  und  besonders  „Loxosoma.“ 
Während  beim  Polypocystid  alle  geschlechtlichen  Vor- 
gänge vom  Cystid  besorgt  werden,  zeigt  sich  bei  den 
Bryozoa  entoprocta  auch  das  Poiypid  zu  geschlecht- 
lichen Leistungen  befähigt. 

Mit  Rücksicht  auf  diese  Verhältnisse  liegt  der  mor- 
phologischen Organisation  der  Bryozoen  eigentlich  ein 
durchgreifender  Dimorphismus  zu  Grunde.  Der- 
selbe wird  aber  zum  Polymorphismus  dadurch, 
dass  sowohl  Cystide  als  auch  Polypide,  jedes  für  sich, 
dio  verschiedenartigsten  Form- Umwandlungen  zu  be- 
sonderen Arbeitsleistungen  eingehen  können,  wodurch 
ausserordentlich  zahlreiche  Form  - Modificationen  an 
einem  Bryozoenstoeke  entstehen , die  sämmtlich  als 
uragewandclte  Individuen  einer  der  beiden  primären 
Hauptmodificationen  angesehen  werden  müssen.  Sie 
stellen  sich  dar  I)  als  umgewandelte  Cystide:  1) 
Einfache  Zooecien,  2)dieCoenoecien,d.  b.  sehr  grosse, 
einem  Complex  von  vielen  gewöhnlichen  Zooecien  äqui- 
valente Zooecien,  3)  dio  Avicularien  (übrigens  zeigt 
Nitsche,  dass  nur  einige  Avicularien  in  toto  blosse 
Cystido  bedeuten , indem  andere  als  umgewandelte 
Poiypocystido  erscheinen);  4)  die  Vibracularien,  6)  die 
Oöcien  bei  den  Chilostomen  (Brutbehälter),  6)  dio 
Oöcien  bei  den  Crisiaden  (Gcscblechtsthiere),  7)  die 
Stammglieder  der  Vcsiculatiaden,  8)  die  Wurzelfäden. 
Als  II)  Polypidmodificationen  müssen  unterschieden 
werden:  1)  Die  Polypide  der  ectoprocten  Bryozoen; 

2)  die  Fiihlknöpfeder  Avicularien  einiger  Chilostomen  ; 

3)  die  Polypide  der  entoprocten  Bryozoen.  Hoden  und 
Eierstöcke  dürfen  in  den  meisten  Fällen,  wie  auch 
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Cupabedr  annimmt,  nicht  als  Einzelwesen  angesehen 
werden.  Entgegen  der  Auffassung  Allman’s  sieht 
Nitschb  den  Entwickclungscyclus  der  Bryozoen 
nicht  als  einen  Generationswechsel  an ; nur  bei  den 
Vesicolariaden  könne  von  einer  Art  Generationswech- 
sel die  Rede  sein.  (Ref.  muss  sich  hier  mit  diesen 
wenigen  Andeutungen  begnügen,  kann  aber  nicht  um- 
bin,  auf  die  eben  so  klare  als  gehaltreiche  Darstel- 
lung Nitschk's  besonders  aufmerksam  zu  machen.) 

Es  giebt  bekanntlich  dreierlei  parasitisch  lebende 
Organismen,  welche  mit  dem  Namen  „Psorosper- 
mien“ belegt  worden  sind.  1)  Die  Psorospermien 
der  Fische,  in  der  Haut,  in  den  Muskeln  etc.  dieser 
Tbiere  lebend;  2)  die  sog.  bei  Arthropoden  und  Wür- 
mern vorkommenden  Pseudonavicellen ; 3)  die  ei-  und 
kugelförmigen  sog.  Psorospermien  der  Kaninchenleber, 
des  Darmkanales  der  Wirbelthierc  etc.  Alle  diese  drei 
Bildungsformen  hat  man  als  Entwickelungsstufen  von 
Gregarinen  angesehen ; für  die  Psorospermien  der  Ka- 
ninchenleber hatte  besonders  Likbkrkühn  diese  Ansicht 
ansgesprochen  Eimkr(12)  zeigt  nun,  dass  diese  Ansicht 
nicht  vollkommen  zutreffend  ist,  sondern,  dass  die  ei- 
und  kugelförmigen  Psorospermien  nicht  Keimkörner  von 
Gregarinen,  also  nicht  Homologa  der  beiden  ersten 
Formen  von  Psorospermien,  sondern  nichts  Anderes 
als  zur  Ruhe  gekommene,  z.  Thl.  eingekapselte 
Gregarinen  selbst  sind.  Ueber  die  sog.  MiKSCHRii’schen 
Schläuche,  welche  Eimer  nicht  genauer  untersucht 
bat,  stellt  er  die  Hypothese  auf,  dass  sie  vielleicht  als 
eingekapsclte  Gregarinen  anzusehen  seien.  Diese  Gro- 
garinen  tbeilten  sich  in  Furchungskügelchen ; aus  den 
Furchungskügelchen  bildeten  sich  die  halbmondför- 
migen Körperchen  (der  Inhalt  der  Schläuche)  d.  i. 
junge  Gregarinen,  diese  würden  zu  Amöben  — einer 
anderen  Gregarinenform  — und  die  Amöben  müssten 
wieder  als  zum  Mutterthier  heranwachsend  gedacht 
werden.  — In  Bezug  auf  die  zahlreichen  Details, 
namentlich  über  das  Vorkommen  der  Psorospermien, 
muss  auf  das  Original  verwiesen  werden.  Verf.  gibt 
auch  eine  ziemlich  vollständige  Literatur-Liste. 

Auch  E.  van  Brnrden  (13)  bestätigt  die  Angabe 
LiKBERneHN’s,  dass  amöbenartige  Wesen  in  den  Ent- 
wickelungskreis dor  Gregarinen  oingehen.  Er  liefert 
uns  die  erste  zusammenhängende  Darstellung  der  Ent- 
wickelung einer  Gregarine,  der  von  ihm  entdeckten 
(-norm  grossen  (16  Mm.)  Gregarina  gigantea  aus 
dem  Darme  des  Hummers.  Aus  sehr  beweglichen  amö- 
benartigen Bildungen,  die  Verf.  zu  Hakckkl’s  „Prota- 
moeba“  stellt,  entwickeln  sich  zuerst  ähnlich  geformte, 
aber  bewegungslose  Wesen  mit  homogener  Randschicht 
und  granulirtem  Inhalt  (Lepocytodenform  Hakckkl). 
Aus  dieser  ruhenden  Form  sprossen  die  vom 
Verf.  sogenannten  beiden  „Pseudofilarien“,  wie  zwei 
Arme  hervor,  deren  erster  sich  bald  ablöst,  während 
der  zweite  die  ganze  Masse  der  Lepocytode  in  sich 
aufnimmt.  Beide  Pseudofilarien  sind  sehr  beweglich ; 
sic  wandeln  sich  aber  bald  direct  je  in  eine  kleine 
Gregarine  um  mit  langsamerer  Bewegung,  unter  Dif- 
ftfenzirung  einer  Rindenschicht  und  eines  körnigen 
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centralen  Protoplasmas,  in  welchem  zuerst  das  Kern- 
körperchen, dann  der  Kern  entsteht.  Die  Gregarinen 
durchlaufen  demnach  folgende  Eutwickelungsphasen : 

1)  Monerenzustand  (jene  kleinen  beweglichen 
Amöbenformen  ohne  Kern  und  Kernkörperchen  im 
Darm  des  Hummers),  freier  Cytodcnzustand.  2)  Le- 
pocytodenzustand,  oder  die  Form  der  „cytodo  genera- 
teur“,  wie  Verf.  denselben  nennt,  da  derselbe  durch 
Sprossung  den  folgenden  Zustand,  den  3)  der  Pseudo- 
filarie liefert  Aus  diesem  geht  durch  Kernkörper- 
chen- und  Kernbildung  der  4)  Protoplastenzustand, 
der  der  ächten  Gregarine  hervor,  welcher  übergeht  in 
den  5)  Zustand  der  eingekapselten  Gregarine  und  6) 
den  der  Psorospermien,  welche  aus  einer  Furchung 
des  Protoplasmas  der  eingekapselten  Gregarine  her- 
vorgehen und,  nachdem  sie  frei  geworden  sind,  wie- 
der jene  Moneren  darstellen,  von  denen  die  Ent- 
wickelung ihren  Ausgang  nahm. 

Verf.  knüpft  an  die  HAECKKi/schen  Auffassungen 
der  Zelle  und  der  Cytode  so  wie  an  seine  hier  er- 
wähnten Beobachtungen  höchst  interessante  Betrach- 
tungen über  die  Bedeutung  derZellenbestandtheile  und 
über  Zellenentwickelung,  welche  wir  wenigstens  in 
ihren  Grundzügen  hier  wiedergeben  wollen. 

Zunächst  muss  nach  E v.  Bkkkden  zwischen  dem 
geformten  Protoplasma  einer  kernhaltigen  Zelle  und 
dem  Protoplasma  einer  kernlosen  Cytode  strenger  als 
bisher  geschieden  werden.  Letzteres  ist  gewisser- 
maassen  die  allgemeine  Ursubstanz  für  alle  späteren 
organische  Formen  und  enthält  noch  ungeformt  und 
gänzlich  undifferenzirt  in  sich  alle  späteren  Bestand- 
theile  einer  Zelle,  die  des  Zcllprotoplasmas,  des 
Kerns  und  des  Kernkörperchens;  dasselbe  ist  daher 
nicht  gloichwerthig  dem  Protoplasma  einer  fertigen 
Zelle;  Verf.  schlägt  für  dasselbe  zum  Unterschiede 
den  Namen  „Plasson“  vor.  Die  aus  Plasson  be- 
stehende Wesen  „Cytoden“  sind  lebendig,  wie  die  aus 
Zellen  bestehenden,  die  „Protoplasten“  Haeckkl’s, 
aber  die  niedrigsten  Organismen. 

Die  Kernkörperchen  und  Kernbildung  im  Plasson, 
wie  sie  bei  den  Pseudofilarien  vor  sich  geht,  vergleicht 
Verf.  direct  mit  der  Krystallbildung  in  einer  Lösung 
verschiedener  mineralischer  Substanzen,  indem  sich 
nun  aus  dem  Plasson  die  verschiedenen  aber  unter 
sich  gleichartigen  Theile,  Kernkörperchensubstanz, 
Kernsubstanz  und  Protoplasma,  ausscheidcn  und  zu 
besonderen  geformten  Massen  zusammentreten.  Dem 
Kernkörperchen  wird  demnach  die  gleiche  Wichtig- 
keit zugemessen  wie  dem  Kern,  obgleich  beide  zu 
den  Lebensäusserungen  nicht  nothwendig  sind ; aber 
ihre  Anwesenheit,  dem  Gesetze  der  Arbeitstheilung  in 
der  ursprünglichen  Cytodenmasse  entsprechend,  be- 
dingt eine  höhere  Form. 

Die  Frage  nach  der  Generatio  aequivoca  der  Zello 
präcisirt  sich  nach  den  Anschauungen  des  Verf.  nun- 
mehr dahin:  „Ist  es  möglich,  auf  künstlichem  Wege 
Plassonmateric  zu  erzeugen  und  dieselbe  zu  beleben? 
Zellen  können  dann,  wie  die  Entwickelung  der  Gre- 
garinen lehrt,  schon  daraus  werden.“ 
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Zellcntheilung  nnd  freie  Zellenbildung  nnterschei- 
den  sich  dadnrch,  dass  bei  der  ersteren  die  Kerne  der 
Tocbterzellen  directe  Abkömmlinge  der  Kerne  der 
Mutterzellen  sind,  während  bei  der  endogenen,  soge- 
nannten freien  Zcllenbildung  der  Kern  in  dem  Toch- 
ter-Element ohne  Antheilnahme  eines  präexistirenden 
Kernes  sich  bildet.  Es  sind  dies  dio  beiden  einzigen 
bekannten  Wege  der  Zellenbildung.  Für  die  endo- 
gene Zcllenbildung  können  als  Thatsachen  bis  jetzt 
angeführt  werden:  1)  die  Bildung  der  Keimblattzellen 
bei  gewissen  Dipteren  (?  Verf.),  s.  Weismann  in 
Ztschrft  f.  w.  Zool.  Bd.  XIII.  und  XIV.  (Musca); 
2)  die  Bildung  einer  Zellcnlage  an  der  Innenseite  der 
Dotterhaut  bei  Ascidia  canina  (?  Ref.)  (vgl.  Kupffer 
im  Arch.  f.  mikrosk.  Anat.  Bd.  VI,  1870.  Stammes- 
verwandschaft der  Ascidien  nnd  Wirbeltbiere) ; 3)  die 
Entwickelung  der  Gregarine  au3  der  Pseudofilarie  (E. 
vanBknkdkn);  4)  die  Entwickelung  des  Embryosackes 
und  dio  der  ersten  Zellen  des  Endospcrms  bei  den 
Phanerogamen. 

Sowohl  bei  der  Zellcntheilung  als  auch  bei  der 
freien  Zcllenbildung  kommt  eine  weitere  Art  der  Zel- 
lenvermehrung dio  „Knospung“ vor;  sie  unterscheidet 
sich  von  der  Theilung  nur  dadurch,  dass  man  bei  der 
Knospung  ein  „erzeugendes“  und  ein  „erzeugtes“ 
Element,  eine  Mutter-  und  eine„Tochterzclle“  unter- 
scheiden kann,  während  bei  der  Theilung  beide  neuen 
Elemente  entwickelungsgeschichtlich  glcichwerthig, 
gleichsam  „Schwesterzellen“  sind. 

II.  Specielles;  Entwickelung  einzelner 
Organe. 

1)  K I o i n * nb  «rg  er,  N.,  lieber  Hydra  viridis,  Inaugiiraldissert. 
Jene.  (De*  Clut  ist  aus  Oellecher«  Abhandlung  (3)  ent- 
lehnt.  Oellacher  glebi  »n,  Cat*  In  der  K I e i n e n her  g er"  - 
•eben  DHaert.-.tlon  die  Entstehung  von  lebhaft  sirh  bewegenden 
Pseudopodicn  vor  und  nährend  der  Furchung  dea  Eiet  von  Hy- 
dra beschrieben  werde.  Es  wird  dabei  an  die  Angabe  Bi- 
sr  hoff ’s  fiber  die  Entwickelung  von  Cllieo  am  befruchteten 
Kie  erinnert.) — 2)  Oellacher,  J.,  Beiträge  mir  Oesrhlchte  des 
Keimbläschens  im  Wirbelthiwrele.  Arch.  f.  mikrosk.  Anat.  VIII. 
p.  3. — 3)  Uatnbeko,  van,  Sur  let  troue  vitellina  que  präsen- 
tem let  oeufs  fäenndes  dos  ainphibient.  Bull,  de  l'Aead.  r-  jalo 
de  Belgique  2 me  s<r.  T.  XXX.  No.  7.  p.  *8.  1 Tf.  (8.  den  vorj. 
Bericht.  I.  p.  62.)  — 4)  8 c li  a p r I n g e r , Alois,  Ueher  dis  Bil- 
dung des  Medullarrolirs  bei  den  Knochenfischen.  Wi*n.  aead 
Sltzungsber.  Ahth.  ft.  Novbr.  LXIV.  Bd.  — 5)  Kessler,  L, 
Unter-in  bongen  über  die  Entwickelung  des  Auges  angeatellt  am 
Hühnchen  und  Triton.  Inaugcraldlss.  Dorpat.  4 1 Taf  — 6) 
Pernitia.  E.,  B.iu  nnd  Entwickelung  des  Ersllingageüedcrs  he- 
ob.: eiltet  am  Hühnchen.  Wien.  acad.  Sltzungsber.  LXill.  Bd. 
Abth.  II.  kl.  natw.  Kias<e.  — 7)  Eisberg,  (New  York),  Ueber 
dis  Entwickelung  der  Stimmbänder.  Centralbl.  f.  d.  med. 
Wlssensch,  No.  5.  — 8)  Klein,  E.,  Das  mittlere  Keimblatt  In 
seinen  Ueiiehnngen  sur  Entwickelung  der  ersten  Blutgefässe 
und  Blutkörperchen  im  Hühnerembryo.  Wien  tetd.  8ittungsk. 
Math,  natw  Klas.e,  Abtb.  II.  Märzheft.  Bd.  LXIII.  6 Tsff.  — 
9)  Rokitansky,  C..  Ueber  Defoet  der  Scheid  wand  der  Vor- 
höle.  Wien.  med.  Jabrbb.  red.  von  Stricker.  H 108.  s.  auch 
IV.  I.  — IO)  Liindois,  H„  (Uün-ter),  Beiträge  sur  Kntwlckelungs- 
geschiclite  der  HrlimetlerlingtAugel  In  der  Raupe  und  Puppe. 
Zeitschr.  f w Zoologie  21.  Bd.  8.  305.  (Die  Schmcttcrlirigs- 
flü’el  sind  keine  Oberliautgehilde  , wie  vielfach  bisher  angenom- 
men wurde,  sondern  Wurberungsproduete  der  Hüllhaut  bestimm- 
ter Tracheen;  ihre  erste  Anlage  ist  schon  bei  4 Hm.  langen  Räup- 
«ben  (von  Pierls  brassicae)  tu  erkennen.  — Die  Tracheen  in  den 


Flügeln  entwickeln  sieb  aus  eigentümlichen,  langen,  kenlemör. 
migen  Zellen.  Auch  die  Flügelschlippen  sind  keine  Oberhaut- 
gebilde.) — 11)  Rüdinger,  .Y,  Ueber  die  Topographie  der  bei- 
den Vorhöfe  nnd  die  Einströmung  des  Blutes  In  dieselben  bei 
dem  Fötus.  Journal  f.  Kinderkrankheiten.  Hft.  5.  n.  6.  8.  402. 
(Hit  1 Holzschnitt).  (Verf.  bildet  einen  sehr  gelungenen  8aglt- 
talachnitt  durch  den  Kampf  einet  siebenmonatlichen  Fötus  ati, 
aus  welchen  man  entnihmen  kann,  dass  in  Folge  der  KlnpAan- 
inng  der  Vena  cava  iuf.  dicht  am  Septum  atriorum  und  der 
schiefen  Stellung  der  Valvula  foraminie  ovalis  über  der  F.tnmün- 
dung  dieser  Vene,  da«  Blut  au«  der  Letzteren  mit  derselben 
Leichtigkeit  in  das  linke  wie  in  das*rechte  Atrium  strömen 
muss.  Aach  zeigt  derselbe  Schnitt,  weicher  gerade  den  D.  veu 
Arantii  ln  seinor  Länge  getroffen  bat,  dass  derselbe  um  den 
7.  Monat  des  Fötallebens  bereits  sehr  enge  ist,  so  data  das  Blut 
der  Pfortader  und  Nabelvene  zumeist  schon  seinen  Weg  durch 
de  Leberrapillaren  nehmen  muss.)  — 12)  Orth,  J.,  Unterau- 
ehungen  über  Lympbdrü.en-Etilwirkelung  Inaug.  Dias.  Bonn. 
(Verf.  findet  den  Beginn  der  Drüsenentwickelung  dadurch  gegeben 
dass  an  einer  drcumscriplen  Stelle  des  Bindegewebes  eine  An- 
sammlung von  runden  lympHoidcn  Kernen  stattfindet,  verbunden 
mit  einer  8chlingonbil  Sing  von  Seiten  der  Blutgefässe;  weicher 
Vorgang  der  primäre  sei,  Hess  sich  nicht  entscheiden. | — 13)  Le- 
riebe,  E,  Note  sur  l'oeslScation  de  la  voute  du  eräne.  Lyon 
mtdical  No.  23.  p.  537.  (Leriche  spricht  sieb  gegen  die  von 
Le  Court  ois  in  seiner  The«e:  Essai  sur  l'.matomie  de  ls 

voute  du  eräne  pamlant  les  pöriodes  embryonnaire,  foetale  et  in- 
fantile. Thöae  de  Tarie.  1870. No.  272.  verlheidigte  Ansicht  ans,  das« 
dts  primitive  Schädeldach  eine  besondere  mittlere  Schicht  sl* 
Vorläufer  de«  späteren  Knochens  twi«chen  Dnra  nnd  Pericr-- 
nium  erkenntn  lass''.  Ein  einer  2 Tage  alten  Kutte  ausgaicliäl- 
tes  Os  parietale  regenerirte  sich  schnell,  sber  hemerkensworther 
Weise  zunächst  von  der  Peripherie  her.  Leriche  sicht  darin 
ein  Bestreben  der  Natur  bei  den  aymmct>i«chcn  Knochen  de« 
Schädels  nach  Verlu«t  des  einen  dennoch  während  der  Periode 
der  Regeneration  die  glrichroäislge  Ausbildung  des  Crtniums  zu 
wahren.  — 14)  Santi  Slrena,  U«ber  den  B :U  und  die  En»- 
wicketung  der  Zähne  bei  den  Amphibien  und  Reptilien.  Würz- 
burger VhdL  II.  Hft  3.  8.  125.  1 Taf.  (8.  den  vorj.  Ber. 
8.  60.)  (Weitere  Ausführung  der  dort  referirten  vorläufigen 
Mitthcilung.)  — 15)  Reichert,  C.  B. , Ueber  den  Durchbruch 
der  bleibenden  Zähne  Arch.  f.  Anat.  und  Physiologie.  Ih70.  8.  759. 
— 16)  Schenk,  8 I,.,  Beiträge  zur  Lehre  vom  Amnion.  Arch. 
f.  mikrozk.  Anat.  Bd.  VII.  8.192.  — 17)  Wlnogradow,  Ueber 
den  Bau  des  menschlichen  Amnion.  Arch.  f.  pathol.  Anatomie. 
54  Bd.  8.  78.  (Verf.  beschreibt  zwischen  den  Epilheizetlen  de» 
Amnion  bläschenförmige  Gebilde,  die  er  nicht  zu  deuten  weis«, 
und  ein  «ubepitbe Haies  Netzwerk  kanalähnlicher  Gebilde,  welche 
er  für  Lymphgefäße  erklärt  ) — 18)  Dobrynin,  P.  v.f  Ueher 
die  erste  Anlage  der  Allantois.  Wien.  sead.  Si’zungsb.  Math, 
natw.  Klaa«c.  Abth.  II.  Bd.  LXIV.  8.  185.  1 Taf.  (Vgl.  a.  IV 
c.  4.) 

Oellacher  (2)  kommt  nach  Untersuchungen 
hauptsächlich  am  Forellenei,  entgegen  den  Angaben 
E.  van  BF.NKDKN’s(Recherches  sur  la  composition  et  la 
signification  de  l’oeuf,  Bruxelles  1870,  4.,  über  welche 
Arbeit  Ref.  den  Bericht  später  noch  nachtragen  wird), 
zu  dem  Schlüsse, dass  dio  Kerne  der  Furchungskngeln 
nicht  vom  Keimbläschen  abstammen,  sondern  dass  das 
letztere  vor  der  Befruchtung  zu  Grunde  gehe.  Dio 
Sätze,  in  welche  Verf.  selbst  das  Resultat  seiner  Beob- 
achtungen zusammenfasst,  sind  folgende: 

1)  das  Keimbläschen  der  Eier  sämmtlichcr  Wirbel- 
thiero  rückt,  während  dieselben  der  vollen  Reife  ent- 
gegen gehen,  immer  mehr  an  die  Oberfläche  des 
Keimes.  2)  Früher  oder  später  vor  der  Befruchtung 
wird  das  Keimbläschen  aller  Wirbcltbiereier  aus  dem 
Keimo  ausgestossen  und  gelangt  dadurch  zwischen 
diesen  und  dio  Eihaut.  3)  Diese  ganze  Locomotion 
des  Keimbläschens  wird  höchst  wahrscheinlich  durch 
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Contraetionen  des  Keimes  bewirkt.  4)  Das  Keimbläs- 
chen thcilt  sich  im  Säugethierei,  während  es  ausge- 
stossen  wird  oder  kurz  darnach ; ebenso  früher  oder 
später  vielleicht  immer  ira  Forellenei;  für  die 
Hier  der  übrigen  Wirbelthiere  sind  weitere  Beobach- 
tungen abzuwarten.  5)  Im  Forellcnei  geht  der  Aus- 
stossnng  des  Keimbläschens  die  Eröffnung  seiner  Mem- 
bran auf  der  Oberfläche  des  Keimes  vorher  und  bleibt 
dieselbe,  nachdem  ihr  Inhalt  ausgestossen,  noch  einige 
Zeit  als  auf  dem  Keime  ausgebreitetes  Schleierchen 
zurück,  um  endlich  auch  zu  verschwinden.  G)  Das 
Keimbläschen  steht  in  keinem  Wirbeltbierei  in  gene- 
tischer Beziehung  zu  den  Kernen  der  ersten  Furchungs- 
kugeln, vielmehr  entstehen  dieselben  ganz  unabhängig 
von  ihm. 

Verf.  beschreibt  ausserdem  noch  genauer  eine  von 
Kölltker  (Gewebelehre  1867,  p.  18)  bei  Fischeiern 
gesehene,  auf  Porencanäle  zu  deutende  Strichelung  der 
Membran  des  Forellenkeimbläschens  und  giebt  eino 
genaue  literarische  Zusammenstellung  der  älteren  auf 
das  Verschwinden  des  Keimbläschens  bezüglichen  Be- 
obachtungen. 

Schapringer  (4)  bestätigt  in  seiner  kurzen  Mit- 
theilung die  Angabe  Kdpffkk’s  (s.  d.  Ber.  f.  18G8), 
dass  der  Canalis  centralis  med.  spin.  sich  bei  der  Fo- 
relle nicht  durch  den  Verschluss  einer  ursprünglichen 
Rückenfurcho,  sondern  durch  einen  im  Innern  der  ur- 
sprünglich soliden  Anlage  auftretenden  Spaltungspro- 
cess  bilde.  Ebenso  bestätigt  er  die  gleiche  Angabe 
Ki'pffer’s  über  die  anfangs  solide  primitive  Augen- 
anlage, s.  jedoch  Kessler  No.  5. 

Kf.sslkr’s  (5)  verdienstvolle  unter  E.  Rrissnkr’s 
Leitung  gearbeitete  Dissertation  verschafft  übermanche 
bisher  weniger  klar  auseinandorgesetzto  Punkte  der 
Opbthalmogenese  einiges  Licht.  Zunächst  bestätigt 
Verf.  die  v.  ßAEu'sche  Darstellung  der  ersten  An- 
lage der  primären  Augenblase  als  Hohlausstülpung 
der  Vorderhirnblase  auch  für  Tritonen  und  Knochen- 
fische gegenüber  den  Auffassungen  von  Rusconi  und 
G.  Küpffer  ; nur  seien  bei  diesen  Thieren  die  Wan- 
dangen der  Blase  sehr  dick,  ihr  Lumen  sehr  eng,  na- 
mentlich bei  den  Fischen,  woher  Kdpfff.b’s  Angabe 
einer  primären  soliden  Wucherung  ihre  Erklärung 
finde. 

Die  Entwickelung  der  Linse  anlangcnd,  so  kann 
Verf.  die  Angabe  Kölliker’s  von  dem  frühzeitigen 
Vorhandensein  einer  gefässhaltigen  Linscncapsel  bei 
Säugetbieren  bestätigen;  er  leitet  die  Gefässe  aber 
Dicht,  conform  einer  Vermuthung  Köllikrr’p  von  ei- 
ner Miteinstülpung  eines  gefässhaltigen  Cutisantheils 
mit  der  epidermoidaien  Linsenanlage  ab,  sondern 
weist  nach,  dass  diese  Gefässe  von  der  späteren  A. 
byaloidea  herrühren,  welche  sich  schon  frühzeitig 
inr  hinteren  Kapsclwand  begiebt,  und  von  da  aus 
zahlreiche  Acste  auf  die  vordere  WTand  herübersendet. 
Reim  Hühnchen  und  bei  Triton  fohlen  sowohl  diese 
Gefässe  als  auch  die  vascularisirte  Linsenkapsel. 

Die  Hornhaut  tritt  zuerst  als  eine  structurlose 
Masse  mit  einzelnen  Kernen  auf,  bei  denen  man  mit- 
unter etwas  körniges  Protoplasma  unterscheidet,  wel- 


ches sich  ohne  deutliche  Grenze  in  die  structurlose 
Masse  verliert.  Das  Endothel  der  vorderen  Kammer 
(Epithel  der  Descemet’ sehen  Haut)  wird  von  den 
Kopfplatten,  die  auch  dio  Anlage  der  Sclera  und  Uvea 
abgeben,  aus  gebildet,  indem  von  da  aus  Zellen  auf 
die  hintere  Fläche  der  Hornhaut  vorwandern.  Auch 
dio  Hornhautkörperchen  entstehen  durch  Einwande- 
rung in  die  structurlose  Hornhautanlage,  and  zwar 
von  der  äusseren  Schicht  der  Kopfplatten  her,  welche 
auch  die  Sclera  bildet.  Das  vordere  Hornhautepithel 
stammt  vom  äusseren  Keimblatte  ab. 

Von  besonderem  Werthe  sind  die  Angaben  des 
Verf.  über  die  Bildung  der  Retina,  Iris  und  der  Pro- 
cessus ciliares.  Bei  Säugcthieren  und  Vögeln  sondert 
sich  die  secundäre  Angenblase  in  einen  dünneren 
vorderen  Theil  und  dickeren  hinteren  (Retina).  Im 
vorderen  Theil e tritt  durch  eine  Faltenbildung  eine 
neue  Sonderung  ein ; das  vor  der  Falte  gelegene  wird 
Pigmentepithel  der  Iris,  das  dahinter  befindliche  Pig- 
raentepithel  des  Ciliarkörpers  und  Pars  ciliaris  retinae. 
Am  Pupillarrande  der  Iris  stossen  nun  hinteres  Iris- 
epithel und  Endothel  der  vorderen  Kammer  (vorderes 
Irisepithel)  zusammen,  so  wie  daselbst  (an  der  hinte- 
ren Irisfläche)  die  beiden  Lamellen  der  secundären 
Augenblase  (innere  Anlage  der  Pars  ciliaris  retinae, 
äussere  Anlage  des  Pigmentcpithels)  in  einander  um- 
biegen. Die  Zellen  der  inneren  Lamelle  platten  sich 
am  Pupillarrande  sehr  ab  und  werden  denen  der  äus- 
seren sehr  ähnlich.  Verf  . meint,  dass  die  Doppelschich- 
tigkeit des  hinteren  Irispigmentes  sieb  auch  noch  beim 
Erwachsenen  nachweisen  lassen  müsse.  Man  kann 
demnach  bei  Vögeln  und  Säugcthieren  (bei  Tritonen 
bildet  sich  kein  eigentlicher  Ciliartheil  aus),  einen 
Iristheil,  Ciliartheil  und  Retinatheil  der  secundären 
Augenblase  unterscheiden. 

Wie  bei  den  Haaren,  so  sind  auch  die  ersten  An- 
lagen der  Erstlingsfedern  Einstülpungen  des  Horn- 
blattes, in  die  eincCutispapille  von  unten  hineinwächst ; 
dieselbe  ist  zuerst  einfach,  zerfällt  aber  später  in  meh- 
rere Längsleistchen  mit  Capillaren.  An  der  eigent- 
lichen Bildung  der  Federsubstanz  betheiligt  sich  nur 
das  Rete  Malpighii,  die  von  Pkrmtza  (6)  sogenannte 
Keimscbicht ; die  Ilornschicht  bildet  nach  aussen  dar- 
um nur  eine  dünne  Lago  Für  das  weitere  Detail  ver- 
weist Ref.  auf  das  Original. 

Ref.  erlaubt  sich  die  kurzgefasste  Mittbeilung 
Elsbkrg’s  (7)  mit  dessen  eigenen  Worten  anznführen : 
„Aus  einer  grossen  Anzahl  von  Untersuchungen  die 
sich  auf  von  zwei  Wochen  alten  bis  vollständig  ent- 
wickelten Früchten  erstreckten,  ersah  ich,  dass  nach 
unten  zu  an  dem  Wülstcben,  das  mehr  und  mehr  an- 
schwellt und  die  Epiglottis  bildet,  zuerst  zwei  seitliche 
Pünktchen  sichtbar  werden,  aus  denen  dann  durch 
Faltenbildung,  allmälig  von  vom  nach  hinten  fort- 
schreitend, dio  Stimmbänder  entstehen.  Um  sieh 
einen  Begriff  von  der  Art  der  Faltenbildung  zu  machen, 
kann  man  sich  vorstellen,  als  geschähe  dieselbe  durch 
„Anfkneipung“  der  wachsenden  Gewebe.  Durch  wei- 
tere Faltung  und  Ausbuchtung  entwickeln  sich  dann 
auch  die  Morgagni’ sehen  Ventrikel  und  die  Sacculi 
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laryngis  von  der  werdenden  Fossa  centralis  vorne, 
nach  hinten  seitwärts  vorschreitend.“ 

ln  einer  sehr  beachtenswerthen  Arbeit  giebt  uns 
Klein  (8)  dio  .Resultate  seiner  Studien  über  die 
erste  Entwickelung  der  Blutgefässe  und  über  dio 
Entwickelung  des  mittleren  Keimblattes  überhaupt 
Nach  einer  ausführlichen  geschichtlichen  Einleitung 
bespricht  Verfasser  zunächst  die  Entwickelung  des 
mittlerencn  Keimblattes  und  zwar  wesentlich  in 
Uebereinstimmung  mit  den  Angaben  von  Pkrk- 
mkscuko  und  Okllachku,  denen  zufolge  dasselbe 
sich  aus  den  grossen  grobkörnigen  Furchungskugeln 
aufbaut,  welche  am  Rande  der  Keimscheibe  vorzugs- 
weise gelegen  sind.  Diese  Elemente  theilen  sich  und 
die  Theilproducto,  kernhaltige  Zellen,  wandern  zwi- 
schen die  beiden  primären  Keimblätter,  oberes  und 
unteres,  hinein,  indem  sie  sich  zunächst  in  der  Mitte, 
an  Stelle  des  späteren  Axenstranges  (His),  (Primitiv- 
streifens), aufhäufen,  später  aber  durch  weitere  Thei- 
lung  sich  nach  dem  Rande  der  Keimscheibe  hin  weiter 
entwickeln. 

Die  ersten  Blutgefässo  entstehen  nun  sämmtlich 
in  den  tieferen  Lagen  dieses  mittleren  Keimblattes, 
denen,  welche  der  späteren  Darmfaserplatte  entspre- 
chen, und  zwar  im  Wesentlichen  dadurch,  dass  in 
irgend  einer  Zelle  der  centrale  Theil  des  Protoplasmas 
sich  verflüssigt  oder  zu  rothen  Blutkörperchen  umbil- 
det, während  der  peripherische  Theil  zu  einer  Art 
endothelialer  Wandschicht  um  dio  Flüssigkeit,  resp. 
die  Blutkörperchen  sich  gestaltet.  Dieser  Vorgang 
vollzieht  sich  in  dreierlei  Ilauptmodificationen : 

1)  Eine  Zelle  gestaltet  sich  durch  Verflüssigung 
des  centralen  Protoplasmatheils  zu  einer  Blase  mit 
düuner  Proloplasmawand.  Der  Kern  theilt  sich, 
und  die  Theilkerne  rücken  in  der  Protoplasma- 
wand, je  mehr  die  Zellenblase  wächst,  immer 
weiter  auseinander,  so  dass  sie  endlich  in  regel- 
mässigen Abständen  sich  befinden.  Man  kann 
dann  die  Wand  dieser  Blase  aus  mehreren  noch  unter 
einander  zusammenhängenden  platten  Tochterzellen 
ähnlich  Endothelien  sich  zusammengesetzt  denken ; 
Klein  nennt  sie  in  diesem  Stadium  auch  „Endothel- 
blascn“.  In  derThat  wird  daraus  auch  die  Endothel- 
wand des  zukünftigen  Gefässes.  Von  der  Endothel- 
wand schnüren  sich  dann  theils  gelblich  gefärbte, 
theils  ungefärbte  Zellen,  die  Blutkörperchen,  ab,  und 
fallen  in  den  Binnenraum  der  Blase  hinein. 

2)  Der  centrale  Theil  des  Zellprotoplasmas  einer 
Zelle  färbt  sich  gelblich  und  grenzt  sich  um  die  ver- 
mehrten Korne  als  Blutkörperchen  ab.  Solche  Zellen 
stehen  durch  Fortsätze  unter  einander  in  Verbindung, 
oder  die  Fortsätze  zeigen  Anschwellungen,  die  sich 
in  ähnlicher  Weise  zu  Blutzöllen  und  endothelialer 
Protoplasmahülic  umbilden. 

3)  Endlich  Anden  sich  auch  grosse  grobkörnige 
Elemente  mit  zahlreichen  Kernen  im  Innern,  an  denen 
derselbe  Process  abläuft,  wie  er  unter  No.  2.  kurz  ge- 
schildert wurde. 

Die  Gefäss-  und  Blutzellcnbildung  beruht  also 
auf  einer  endogenen  Zellenzeugung  gewisser  zelliger 


Elemente  des  mittleren  Keimblattes,  die  Klein  „Brut- 
zellen“ nennt,  und  wobei  sich  Blutzellen  und  endothe- 
liale Wandzellen  aus  einer  und  derselbenBrutzellc  bilden. 

Was  nun  die  Entwickelung  continuirlicher  Gefäss- 
bahnen  aus  den  eben  beschriebenen  Elementen  an- 
geht , so  findet  Verf. , dass  einmal  die  beschriebenen 
Endothel blaseu  auswaebsen  und  sich  ausbuchten,  und 
dass  ferner  vou  der  Endothelwand  solide  Sprossen 
vorwachsen  und  sich  mit  der  Wand  benachbarter 
Brutzellen  resp.  Blasen  in  Verbindung  setzen ; dieso 
Protoplasmabrücken  werden  später  hohl,  und  es  ent- 
steht auf  diese  Weise  ein  verzweigtes  blutführendes 
Canalsystem  (vgl.  die  Beobachtungen  von  J.  Arnold 
Histologie  VII.  Nro.  2.).  Auch  dio  Entstehung  der 
grössten  Bluträumc,  Herz,  Aorta,  Sinus  terminalis, 
führt  Verf.  mit  Wahrscheinlichkeit  auf  gleiche  An- 
• fange  zurück.  Bemerkenswerth  ist,  dass  um  die  Ge- 
fässanlagen  in  der  Area  pellucida  und  in  den  oberen 
Schichten  der  Area  vasculosa,  welche  nach  Rkmak  und 
Anderen  später  zu  Arterien  werden,  schon  sehr  früh 
ein  adventitieller  Zellenbelag  auftritt,  was  bei  den 
tiefer  liegenden  Blutbahnen  und  dem  Siuus  terminalis 
(Venen)  nicht  der  Fall  ist  Eine  Antheilnahmo  des 
weissen  Dotters  an  der  Blut-  und  Gcfässbildung  (His) 
stellt  Verf.  ausdrücklich  in  Abrede. 

Rokitansky  (9)  beschreibt,  im  Gegensätze  zu  J. 
Arnold,  s.  d.  vorj.  Ber.  I.  p.  60,  die  Entwickelung 
der  Vorhofsscheidewand  und  der  Herzostieu,  in  Ueber- 
einstimmung mit  Lindes,  „Ein  Beitrag  zur  Entwicke- 
lungsgeschichte des  Herzens,  Inauguraldissert,  Dorpat., 
1865“.  Im  Innern  des  Canalis  auricularis  springen 
zunächst  die  von  Lindes  sogenannten  Auriculo-Ventri- 
cular- Lippen  in  Form  zweier  quer  liegender  Wülste 
vor;  die  ersto  Anlage  der  Vorhofsscheidewand  tritt 
nun  in  Verbindung  mit  diesen  beiden  Lippen  auf  als 
zwei  Leisten,  welche  von  der  oberen  Wand  des  Ve- 
nensackes ausgehen  und  zwar  von  einer  und  derselben 
Stelle;  die  eine  Leiste  geht  an  der  hinteren  Wand 
des  Sackes  entlang  zur  hinteren  Lippe,  die  andere  an 
der  oberen  uod  vorderen  Wand  bis  zur  vorderen  Lippe. 
Bei  Hühnchen  wächst  nun  von  der  oberen  Wand  des 
Venensackes  eine  Art  Vorhang  nach  abwärts,  der 
beiderseits  an  den  genannten  Leisten  befestigt  ist. 
Sobald  dieser  Vorhang  die  LiNDKs’schen  Lippen  er- 
reicht, verwächst  er  mit  ihnen  und  stellt  somit  wie 
der  Querstrich  eines  H eine  rechtwinckligo  Verbin- 
dungsbrücke zwischen  denselben  her.  In  dieser  Ver- 
bindungsbrücke  verwachsen  dann  auch  die  Lippen 
miteinander,  und  somit  ist  der  Vorhof  in  zwei  Abhei- 
lungen geschieden , ebenso  wie  das  von  den  beiden 
Lippen  nmsäumte,  früher  gemeinsame  Ostiurn  atrio- 
ventriculare;  man  sieht  aus  der  Darstellung  ohno 
Weiteres,  dass  die  Lippen  dio  Anlage  der  Zipfelklap- 
pen  darstellen ; aus  der  durch  den  herab  wachsenden  V or- 
hang  (Septum  atriorum)  abgeschiedenen  einen  Lippen- 
bälftc  werden  die  Zipfel  der  Mitralis,  aus  der  ande- 
ren die  der  Tricuspidalis. 

Das  Septum  ist  anfangs  stets  siebartig  durch- 
löchert und  nach  links  hin  (in  Folge  des  grösseren 
Blutdruckes  von  rechts  her)  vorgcbancht,  dabei  An- 
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fangs  rein  häutig.  Die  Mascnlatnr  wächst  von  den 
Leisten,  die  vorhin  erwähnt  wurden,  allseitig  in 
das  häutige  Substrat  vor,  von  hinten  her  mehr  an  der 
linken  Fläche,  von  vorn  her  mehr  an  der  rechten 
Fläche,  als  wollten  sich  beide  Muskolstrata  an  ein-  „ 
ander  vorbeischieben ; sie  erreichen  einander  aber 
nur  znra  Theil,  in  der  Mitte  bleibt  eine  kleine  häutige 
Stelle,  das  häutige  Septum  übrig,  welches  auch  ge- 
wöhnlich mehrere  der  erwähnten  siebartigen  Durch- 
löcherungen enthält,  deren  eines,  meist  etwas  grös- 
seres als  sogenanntes  Foramen  ovale  gelten  muss  und 
erst  später  durch  den  vorderen  Muskclbeiag  verlöthet 
wird.  Somit  ist  das  letztere  niemals  ein  zwischen 
zwei  einander  entgegenwachsenden  Rahmen  offen 
bleibendes  Loch,  wie  die  frühere  Darstellung  allge- 
mein lautete,  und  es  nimmt  auch  der  hintere  Muskel- 
belag gleichzeitig  und  selbstständig  seinen  Ursprung 
von  der  Venensackwand  wie  der  vordere. 

Beim  Zahnwechsel  wird  nach  Reichert  (15)  die 
die  bleibenden  Zähne  enthaltende  Zone  der  Proc.  den- 
tales unter  allmäligcm  Schwinden  des  Milchzahnbe- 
zirkes und  der  eigenen  Zahnkroncnkapscln  zum  blei- 
benden Proc  dentalis  der  Kiefer.  Da  nun  aber  die 
bleibenden  Zähne  ebenso  wie  die  Milchzähne  einer 
uach  dem  andern  hervortreten,  so  mnss  man  anneh- 
raeD,  „dass  die  nachwachsende  Kieferzono  sich  in 
einzelne  Zahnabschnitto  abtheile,  die  in  bekannter 
Reihenfolge  das  Hervorwachsen  beschleunigen,  sich  in 
die  Zone  des  Zahnfortsatzes  der  Milchzähne  hinein- 
drängen und  mit  derselben  in  provisorische,  continuir- 
liche  Verbindung  treten,  und  dass  dann  später,  wäh- 
rend des  allmäligen  Nachwuchses  der  letzten  bleiben- 
den Zahnabschnitte,  auch  deren  Aufstellung  in  Reihe 
und  Glied  und  im  continuirlichen  Verbände  unterein- 


ander entsprechend  der  Cnrve  des  bleibenden  Zahn- 
fortsatzes erfolge“,  (p.  760). 

Schenk  (16)  suchte  die  Art  und  Weise  festznstel- 
len.  wie  die  Vereinigung  der  beiden  über  dem  Rücken 
des  Embryo  sich  schlicssenden  Amniosfalten  zu  Stande 
kommt.  Zwischen  beiden  Epithclien  des  Amniosblat- 
tes  — dem  der  Epidermis,  d.  h.  dem  oberen  Keim- 
blatto  angehörigen , nnd  dem  in  die  seröse  Pleuroperi- 
tonealspalto  sich  fortsetzenden , bildet  sich  mit  dem 
4.  Bebrütungstage  eine  Bindegewebslage  aus,  welche 
Schenk  auf  eine  Wucherung  der  Urwirbelplatten  zu- 
rückführt, z.  Th.  mögen  dieselben,  wie  Verf.  zu  zei- 
gen unternimmt,  aus  emigrirten  farblosen  Blutkörper- 
chen hervorgehen.  Bei  der  Verschmelzung  verdicken 
sich  die  epithelialen  Elemente  beiderseits  und  legen 
sich  an  einander  an ; später  erst  wächst  die  bindege- 
webige Lage  von  rechts  und  links  dazwischen  ein, 
und  scheidet  beide Epithelien von  einander;  die  äusse- 
ren Epithelzellen  verkümmern  dann  vollständig,  und 
die  Verdickung  verliert  sich  auch  bei  der  inneren  Zel- 
lenlage. 

In  einer  unter  Schknk’s  Leitung  horgestellten  Ar- 
beit zeigt  v.  Dobrymn(18),  dass  die  erste  Anlage  der 
Allantois  eine  unpaarige  ist  und  aus  eincrFaltung  des 
Darmdrüsenblattes  hervorgeht.  (Das  Genauere  ist  an 
der  Hand  der  Zeichnung  leicht  verständlich,  ohne  die- 
selbe aber  schwer  wieder  zu  geben).  Sie  stammt  vom 
Enddarme  ab,  zu  einer  Zeit,  wo  derselbe  noch  nicht 
geschlossen  ist.  Später  finden  sich  in  der  Allantois- 
Anlage  drei  Schichten:  1)  Das  äussere  Endothel  (von 
der  Darmfaserplatte),  2)  eine  mittlere  Schicht,  von  der 
Urwirbelmasse  ebenso  wie  die  mittlere  Lago  der  Darm- 
wand nach  Schenk  entwickelt,  3)  das  Darmdrüsen- 
blattepithel. 
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I.  Lehrbücher,  Allgemeines. 

• I Gorup-Baiiati,  E.  T..  Anleitung  Mir  qualitativen  und  quan- 
titativen zooehemischen  Analyse.  Dritte  rollst,  umgearb.  And, 
3.  Abthl.  Braunscbwelg.  SS.  2-11—297.  gT.  8.  — 2)  Fehling, 
H.  » . Neue*  Hand  Wörterbuch  der  Chemie.  Auf  Grundlage  dee 
»<jo  I.  i etiig,  Poggendorf  und  Wöbler,  Kolbe  und  Feh- 
ling ber-iasgcg.  Handwörterb.  etc.  bearbeitet.  Bd.  I.  Hft  1-3 
Braunacbw.  gr. §.  — 3)  Hardy.  Ern,  Prfncipcs  de  chiinle  blo- 
legiqoe  avec  tignres  dana  le  texte,  etc.  Pari*.  S63  88.  12.  — 4) 
Oaterbind,  J.  II,  Beiträge  zur  Stöchiometrie  der  physikali- 
schen Eigenschaften  der  Körper.  Oldenburg,  »gr.  9.  (Uaber  die 


Beziehungen  »»lachen  der  chemlachcn  Zusammensetzung  und 
der  Grösse  der  Verdichtungsexponenten , der  apec.  Volumo  und 
apec.  Gewichte  der  flüssigen,  nur  C,  H und  O enthaltenden  Kör- 
por  bei  ihrem  Siedepunkte). 

Der  zweite  speciclle  Theil  des  Werkes  von 
Gorup-Besanez  (1)  über  die  zoochcmischo  Analyse 
(über  den  ersten  Thl.  vergl.  Jahresber.  1870,  I.  p.  70,) 
giobt  eine  sehr  fleissige  und  umsichtig  ausgeführto 
Zusammenstellung  der  Methoden  zur  qualitativen  und 
quantitativen  Analyse  der  menschlichen  und  thieri- 
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sehen  Flüssigkeiten  und  Organe,  vielfach  erläutert  durch 
meist  recht  gute  Abbildung  der  erforderlichen  Appa- 
rate. Auch  die  Methode  der  Aufsuchung,  und,  wo  es 
möglich  ist,  auch  zur  quantitativen  Bestimmung  medi- 
camentöser  oder  giftiger  Stoffe,  z.  B.  Jod,  Quecksilber 
Chinin,  im  Harne  u.  s.  w.  sind  in  das  Compendium 
aufgenommen,  dagegen  fehlen  neue  Methoden,  und 
von  den  bekannten  ist  eine  Auswahl  getroffen,  die 
lief,  manche  vermissen  lässt,  die  es  nicht  verdienen 
(z.  B.  die  colorimetrische  Blutfarbstoffbestimmung). 
Ein  Anhang  über  die  Darstellung  der  wichtigsten 
Reagentien  und  der  Titrirflüssigkeiten  wird  Vielen 
sehr  willkommen  sein.  Das  sehr  ausführliche  Register 
gestattet  schnellste  Orientirung.  Nicht  unbedenklich 
sind  die  Fehler  besonders  in  der  zweiten  der  dem 
Werke  beigefügten  Spectraltafeln,  auf  welchen  die 
Absorptionsstreifen  des  Hämoglobin  und  einiger  seiner 
Zersetzungsproducte  an  durchaus  unrichtigen  Orten 
angegeben  sind.  Das  ganze  Werk  soll  sich  möglichst 
eng  an  die  vortrefflichen  Lehrbücher  von  Fresenius 
anschliessen ; es  sind  daher  auch  keine  anderen  Citate 
als  auf  diese  Werke  bezügliche  aufgenommen.  Nur 
auf  die  Tafeln  von  Funke  und  Verheil  und  Robin 
ist  bezüglich  der  Kaystallformen  verwiesen. 

Fehling  (2)  hat  im  Vereine  mit  einer  grösseren 
Anzahl  der  bekanntesten  und  thätigsten  deutschen 
Chemiker  die  Neuherausgabo  des  Handwörterbuchs 
der  Chemie  von  Liebig,  Poggkndorf  und  Wühler, 
im  Wesentlichen  nach  dem  bewährten  früheren  Plane, 
aber  den  jetzt  geltenden  theoretischen  Ansichten  in 
der  Darstellung  entsprechend , begonnen.  Von  dem 
sehr  umfassenden  Werke  sind  in  diesem  Jahre  3 Lie- 
ferungen erschienen,  in  denen  physiologisch-chemisch 
wichtige  Körper  noch  wenig  eingehende  Besprechung 
erhalten  haben. 

Das  Werk  von  Haiidy  (3)  giebt  eine  gedrängte, 
gut  geordnete  Darstellung  der  physiologischen  Chemie. 
Die  chemische  Charakterisirung  der  wichtigeren  Stoffe 
hinsichtlich  ihrer  innem  Constitution  begnügt  sich  mit 
dem  GERHARD  r’schen  Standpunkte.  Die  Untersuchungs- 
methoden sind  mit  hinreichender  Ausführlichkeit  an- 
gegeben und  klar  geschildert,  und  es  ist  überall,  wo 
es  sich  um  neuere  Untcrsuchungsresultate  handelt, 
durch  Citato  auf  die  Originalabhandlungen  verwiesen. 
Der  Verf.  zeigt  gründliche  Kenntniss  der  neueren  Pu- 
blicationen  auf  diesem  ganzen  Gebiete,  und  dies  Buch 
füllt  sicherlich  eine  Lücke  in  der  französischen  medi- 
cinischen  Literatur  sehr  vollständig  aus.  Auf  einer 
beigefügten  Farbendrucktafel  sind  die  Lichtabsorp- 
tionen des  Blutfarbstoffes  und  seiner  wichtigen  Zer- 
setzungsproducte etwas  blass  aber  ziemlich  richtig 
dargestellt. 

II.  Sttffvrechsel  und  Respiration. 

1 ) Seegen,  J.,  Zar  Frage  über  die  Ausscheidung  de«  Stickstoffes 
der  im  Körper  zeractxtcn  Albumfnate.  Sitzuugsber.  d.  Wien.  Acad.  d. 
W.1870.  Abth.  II.  8.  11.  — 2}  Derselbe,  Unirrsuch,  über  einige 
Factoreu  de*  Stoffumsatxes  während  des  Hangern«.  Hltxungsber. 
d.  Wien.  Acad.  d.  Wie».  Abth.  II.  Uirx.  8.  429.  — 3)  Par- 
kes, E.  A.,  On  sorac  points  connected  nith  the  cUmlnation  of 
ui  trogen  from  the  human  body.  Croonlan  lectures  etc.  The  Lan- 


cet  March  25.  April  8.  u.  32.  Ein  Auatug  da>on.  The  Britieb 
med.  Journ.  March  18.  25  und  April  1.  — 4}  Deraelbe, 
Furtber  experiments  on  the  effec t of  diel  and  exerciee  on  tba 
elimlnation  of  nitrogen.  Procceding«  of  the  Kojr.  Soc.  No.  127, 

— .’>)  Itanke.  .loh.,  Die  Blutverlhcilang  und  der  Thitigkeiu- 

wechsel  der  Organe.  Eiue  Studie  xur  Physiologie  und  lljgienie 
nach  Untersuchungen  au«  dem  Laboratorium  de»  Kelsiogerlaaum'e 
in  München.  Leipzig.  F.ngeluianu.  19t.  8$.  als  2.  Heft  des 
II.  Bd.  Ton  Tetanus.  — 6j  Engel  mann,  G.  J.,  Schwefelsäure- 
and  Phorphorsäure  Ausscheidung  bei  körperlicher  Arbeit.  V.  n 
der  Unie.  Tübingen  gekröule  Preiiachrlft.  Arch.  f.  Anat.  u. 
Pbyeiol.  8.  14.  — 7)  Ucnueberg,  W_,  Nene  Beiträge  xor  Be- 
gründung einer  lationellen  Fütterung  der  Wiederkäuer.  1.  Hft. 
Unter. uchungen  über  die  Keepiration  de«  Rindes  und  8cbafes, 
nebst  einer  methodologischen  Einleitung  mit  3.  lllh.  Taff.  Göt- 
tiugen  1870—72.  88.  473.  — 8)  Hin  ton,  J. , On  the  relation 
between  Chemical  decomposltiou  and  nutrition.  Guy  s Ho-p. 
Reports  XVI  p.  425  — 430.  (Kaum  Teratindlicbc , vage  Betrach- 
tungen) — 9)  Bogoalowaky,  W.,  lieber  die  Wirkung  der 
Fleischbrühe,  des  Flelachettract«  und  der  KalUalxe.  Vorl.  Mitth 
Centralbl.  f.  d.  med.  Wiss.  Ko.  32.  — 10)  Voit,  Urber  die 
Verwerthung  gewisser  A«chenbe*t.,ndtheile  im  Thierkörper. 
Sitaungsber.  d.  Bayer  Acad.  d.  Wiss.  ].  p.  "8— S8.  — 11) 
Pol  11,  •).,  De  1'inAuence  des  matiörea  minerales  sur  la  nutrition 
de  l'organiame  humain.  Journ.  de  med.  de  Bruxelles.  Sptbre. 
p.  224-235  — 12)  Uoeck,  H.  ».,  Untersuchungen  über  die 
Zersetzung  Ton  Eiwciss  im  Thirrkörper  unter  dem  Einflüsse  von 
Morphium,  Chinin  un  I sraeniger  Säure.  München.  — 13)  Bauer, 
Jos.,  der  Stoffumsstz  bei  der  PhospborTerglftung.  Zeitschr.  f. 
Biologie.  VH.  p.  63-85.  — 14)  Subbotin,  V.,  Mttheilung 
über  den  Einfluss  der  Nahrung  auf  den  Himoglobingebalt  de» 
Blute«.  Zeitschr.  f.  Biolog  Bd.  VII.  8.  185—196.  — 15)  Nau- 
mann, O.,  Ueber  die  Bedeutung  des  Leberfettes  etc.  Arch.  f. 
Anat.  u.  Physlol.  Hft.  1 8.  (Allgemeine  Betrachtungen  ohne 

neue  Beobachtungen.)  — 16)  Pro  sei,  I.ois  de  la  rroiaaance 
cbci  les  mainmiföres.  Üompt  rend.  I, XXIII.  No.  5-  p.  342.  — 
17)  Uabuteau,  de  l'influcnce  de  la  roeuatrualion  aur  la  nutri- 
tion.  Societe  de  Biologie.  Gax  med.  de  Paris.  No.  3.  p.  22. 

— 18)  Auspitz,  U,  Ueber  die  lieiorption  ungelöster  Stoffe  io 

8 äu  ge  t hi  e ren.  Oesterr.  med.  Jahrb.  Hft.  3.  89  283-320.  — 

19)  Senator,  H-,  Ueber  Wärmebilduog  und  8toffwechael  iin  ge- 
auoden  und  fieberbaflen  Zuitande.  Centralbl.  f.  d.  med  Wie*. 
Na  47.  u.  48.  — 20)  L eic  h len  st  ern , O. , Ueber  das  Volumen 
der  unter  Terschiedenen  Umständen  auageathmeten  Luft,  Sfa- 
xungsber.  d.  Bayer.  Acad.  Hft.  2.  8.  195.  Zeitschr.  f.  Biolog. 
Bd.  VII.  p.  197.  — 21)  Speck,  C.,  Untersuchungen  über  Sauer- 
stoffrerbrauch  und  Kohlensäure  - Auaaihinuntr  des  Meoeebcn. 
Schriften  der  Gesellsch.  xur  Beförderung  d.  ges.  Nsturwias.  zu 
Marburg.  Bd.  10.  86.  8.  — 22)  Bert,  P.,  Hecherches  experi- 

mentales aur  i’influenee  que  ies  changemeuts  dans  la  pressiou 
baroinötrique  exereent  aur  les  phönom&nes  de  la  Tie.  Coinpt. 
rend.  LXXIII.  No.  3.  p.  213.  — 23)  Schultxe.  F.,  Ueber 
den  Gasgehalt  der  Schwimmblase  einiger  Söaawaaser  fische  Deutsch- 
lands. Arch.  f.  d.  ge».  Phytiol.  Bd.  V.  Hft.  1.  — 24)  Hoppe- 
Beyler,  Ueber  Fäulniaaprocesae  und  Deainfection.  Med.  Chem 
Untersuchungen.  Tübingen  Hft.  4.  6.  561.  — 25)  Bungo. 
G.,  Ueber  die  phyaiologiache  Wirkung  der  Fleischbrühe  und  der 
Kalisalze.  Areh.  f.  d.  ges.  Pbysiol.  Bd.  IV.  6 235.  — 26) 
Röhrlg.  A.  und  Zuntx,  N.,  Zur  Theorie  der  Wärmeregulation 
und  der  Balneotherapie.  Eben  faseibal.  Bd.  IV.  8.  57.  — 27) 
Paalxow,  F , Ueber  den  Eiufliss  der  Hautreize  auf  dm  Stoff- 
wechsel. Arcb.  f.  d.  ges.  l'byaiol  Bd.  IV.  8.  492. 

Sergen  und  Voll’  hatten  zur  Entscheidung  der 
wichtigen  Frage,  ob  der  Stickstoffgehalt  der  im  Kör- 
per zersetzten  Albuminate  vollständig  im  Harn  ausge- 
schioden  werde,  eine  gemeinsame  Untersuchungsreiho 
angestellt,  über  deren  Resultate  Voit  beroits  im  Jahre 
1868  (Jahresber.  1868,  I.,  p.  68)  ausführlich  berichtet 
hat.  In  der  Meinung,  dass  auch  Andere  veranlasst 
sein  möchten,  diese  Versuche  zu  wiederholen,  hat 
Seeoen  bis  dahin  unterlassen,  seine  eigene  Kritik  die- 
ser Versuchsreihe  und  der  von  Voit  ans  ihnen  gozo- 
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genen  Schlüsse  za  pabliciren;  da  dies  jedoch  nicht  ge- 
schehen ist,  vielmehr  die  Ansichten  Voit’s  allgemeine 
Annahme  gefunden  zu  haben  scheinen,  so  giebt  jetzt 
Skkgkn  seine  abweichenden  Erklärungen  der  Resul- 
tate, welcbo  in  dieser  gemeinschaftlich  mit  Voit  aus- 
geföhrten  Versuchsreihe  enthalten  sind,  sowie  eine 
weitere  Kritik  der  früheren  diesen  Gegenstand  be- 
treffenden Versuche  von  ihm  und  Anderen. 

In  der  10  tägigen  gemeinschaftlich  am  Hunde  aus- 
gefübrten  Versuchsreihe  wurden  folgende  Ergebnisse 
gewonnen : 

1)  Die  Stickstoffausscheidung  durch  den  Harn  be- 
trog 393,4  Grm.  Wenn  man  dazu  die  Stickstoffaus- 
scheidung in  dem  Koth  zu  0,5  Grm.  per  Tag  mit 
ÖGrtn.  berechnet,  beträgt  die  Ausscheidung  398,4  Grm. 
Detselben  steht  die  Einnahme  von  408  Grm.  gegen- 
über. Der  Unterschied  zwischen  Einnahme  und  Aus- 
gabe beträgt  9,6  Grm.,  das  Deficit  ist  gleich  2,5  pCt. 
In  den  8 Tagen,  in  denen  der  Harn  ganz  nach  Voit’s 
Methode  aufgefangen  war,  fiel  das  Deficit  sogar  auf 
J pCt.  Wird  jedoch  die  Gewichtszunahme  des  Thieres 
als  Fleisch  berechnet,  so  übersteigt  die  Ausscheidung 
die  übrige  Einnahme  um  4 Grm. 

2)  ergab  sich  in  dieser  Versuchsreihe  eine  sehr 
reiche  und  sehr  gleichmässige  Harnausscheidung. 

3)  entschieden  verringerte  Harnausscheidung  und 
damit  verminderte  Stickstoffausscheidung,  als  vom 
Hände  der  ganze  Harn  in  den  Stall  entleert  wurde. 

Voit  erklärt  nun  die  früher  von  Skkgkn  erhalte- 
nen, von  dieser  Reihe  abweichenden  Resultate  daraus, 
•lass  ein  Theil  des  Harns,  indem  das  Thier  denselben 
in  den  Käfig  Hess,  verloren  gegangen  sei.  Hiergegen 
macht  jedoch  Skkgkn  geltend,  dass  dann  auch  der 
Wasser-  und  Stickstoffvcrlust  einander  entsprechen 
müssten ; dies  sei  aber  nicht  der  Fall  gewesen.  Dass 
der  Hund  beim  directen  Auffangen  des  Harns  im 
uatergehaltenen  Gluse  alle  2 Stunden  ein  reichlicheres 
tägliches  Harnquantum  geliefert  habe  in  der  gemein- 
schaftlichen Versuchsreihe  als  beim  Lassen  des  Harns 
im  Käfig,  sei  zurückznführen  darauf,  dass  der  Hund 
durch  das  häufige  Unterhalten  des  Glases  zu  einer 
sehr  häufigen  Entleerung  der  Blase  und  übermässig 
gesteigerte  Harnsecretion  gebracht  sei.  Verf.  führt  als 
Beleg  hierfür  die  Untersuchungen  an,  welche  Kaupp 
an  «ich  ausgeführt  hat.  Die  Summe  der  Wasseroin fuhr 
des  Thiers  betrug  täglich  2200  Ccm.  im  Ganzen,  wäre 
nun  die  am  letzten  Tage  bei  stündlicher  Entleerung 
der  Blase  erhaltene  Quantität  Harn  von  2l60Ccm.  die 
normale,  so  blieben  nur  40  Ccm.  für  die  Haut  und 
Respiration , nach  Verf.  jedenfalls  für  die  Dauer  zu 
wenig. 

Um  nun  die  normale  Harnmenge  des  Thieres  bei 
dieserFütterung  zu  bestimmen,  construirte  Verf.  einen 
Blechapparat,  den  das  Thier  trug,  und  in  welchem 
der  Harn  ohne  jeden  Verlust  aufgefangen  wurdo ; das 
Thier  war  nicht  verhindert,  sich  zu  setzen,  konnte 
»ich  aber  nicht  legen.  3 bis  4 mal  täglich  wurde  der 
gammelte  Harn  abgenommen.  Die  Lage  dos  Thie- 
tn  war  so  unangenehm,  dass  die  Versuchsreihe  nach 
i Tagen  abgebrochen  wurde.  Die  erhaltenen  Harn- 


mengen waren  täglich  1780,  1840,  1750,  1710  und 
1720  Ccm. 

Dass  die  Verluste  an  Stickstoff  beim  Lassen  des- 
selben im  Käfig  nicht  durch  den  Verlust  an  Harn  be- 
dingt sein  können,  beweisen  ferner  nach  Skkgkn  die 
mit  Voit  gemeinschaftlich  erhaltenen  Resultate  an  ei- 
nem kleinen  Hundo,  bei  dem  in  8 Tagen  das  Stick- 
stoffdeficit auch  nur  3,9  pCt.  betrug,  obwohl  nahe- 
zu der  ganze  Harn  von  dem  sehr  unruhigen  Thiere 
im  Käfig  gelassen  war. 

Auch  die  Versuche,  durch  Ausgiessen  gemessener 
Quantitäten  von  Zuckerlösung  oder  Kochsalzlösung 
von  bestimmtem  Gehalte  im  Käfig  des  Hundes,  Sam- 
meln der  ablaufenden  Flüssigkeit  und  Bestimmung 
der  in  derselben  noch  vorhandenen  Zucker-  oder  Koch- 
salzquantität, den  wahrscheinlichen  Verlust  an  Harn- 
und  Stickstoff  beim  Lassen  des  Harns  im  Käfig  zu  er- 
mitteln, Versuche,  welche  Voit  theils  selbst  anstellte, 
theils  von  Schneider  auf  Voit’s  Veranlassung  ange- 
stellt sind,  werden  von  Skkgkn  durchaus  anders  in- 
terpretirt,  als  Voit  sio  geschildert  hat.  Das  Kochsalz 
war  theilweise  vom  Zink  des  Stalles  zersetzt,  und  der 
Zuckervcrlust  betrug  in  einem  Fallo  3,6  pCt.,  im  an- 
deren 3,5  pCt.,  im  dritten  5 pCt.  In  einem  gemein- 
schaftlich mit  Hkring  angestellten  Ausgussversucho 
erhielt  Skkgkn  von  1000  Ccm.  ausgegossenem  Harn 
895  Ccm.  wieder,  der  Verlust  an  Harnwasser  betrug 
10  pCt.,  der  an  Harnstoff  nicht  ganz  2 pCt.  Skkgkn 
schliesst  nach  allen  diesen  Versuchen,  dass  das  von 
ihm  gefundene  Deficit  an  Stickstoff  nicht 
auf  einen  Harnverlustim  Stalle  zu  boziehen 
sei.  Er  hat  dann  an  dem  Hunde  noch  eine  weitere 
56  Tage  umfassende  Versuchsreihe  angestellt,  in  wel- 
cher dem  Thiere  täglich  1200  Grm.  fettfreies  Fleisch 
und  daneben  variirend  500  bis  1800  Ccm.  Wasser 
täglich  gegeben  wurden.  Der  Harn  wurde  täglich 
2 bis  3 mal  in’s  Glas,  an  einzelnen  Tagen  in  den 
Käfig  entleert  und  floss  von  da  in  das  untergestellte 
Glas.  Die  Stickstoffeinfuhr,  den  Stickstoffgehalt  des 
Fleisches  zu  3,4  pCt.  gerechnet,  betrug  2284,8  Grm. 
Die  Ausfuhr  durch  den  Harn  betrug  2332,2  und  nach 
Einrechnung  des  Stickstoff  im  Koth  2360,2  Grm.  N. 
In  den  Ausscheidungen  fand  sich  also  75,4  Grm.  N 
oder  3,3  pCt.  mehr,  als  der  Hund  in  der  Nahrung  er- 
halten hatte,  und  das  Gewicht  des  Hundes  hatte  sich 
nahezu  nicht  geändert.  Die  Stickstoffausfuhr  war 
aber  keine  gleichförmige.  In  einer  5 tägigen  Periode 
innerhalb  der  Versuchsreihe  überstieg  die  N-Ausfuhr 
die  Einnahme  um  22  pCt.  Da  das  Gewicht  des  Hun- 
des sich  nicht  verändert  hatte,  und  ein  Fehler  durch- 
aus nicht  anzunehmen  war,  konnte  nur  darin  eine 
Erklärung  gesucht  werden,  dass  mit  dem  Fleische, 
das  genau  gereinigt  und  abgewogen  war,  eino  grössere 
Menge  Stickstoff  als  die  berechnete  eingeführt  war. 
Eine  gesteigerte  Wasserausfuhr  zeigto  sich  ohne  Ein- 
fluss auf  die  ausgeschiedeno  N-Quanitität.  Die  Wasser- 
ausscheidung der  Nieren  zeigte  gleiche  Steigerung 
bei  gesteigerter  Wassereinfuhr,  die  Ausscheidung  von 
Wasser  durch  Haut  und  Lunge  war  von  der  Wasser- 
einfuhr unabhängig.  Skkukn  deutet  sogar  einige  Re- 
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sultate  seiner  Versuche  so,  dass  bei  grossem  Wasser- 
gehalte der  Luft  nicht  nur  keine  Wassergassausschci- 
dung  stattfinde,  sondern  dass  auch  Wasserdunst  von 
Aussen  durch  Haut  und  Lunge  in  den  Organismus 
treten  könne  (dies  ist  wohl  nicht  möglich,  Ref.) 

Die  erwähnte  bedeutende  Mehrausscheidung  von 
Stickstoff  in  Harn  und  Koth  gegenüber  der  Einnahme 
findet  nun  ihre  Erklärung  in  den  Resultaten  der 
Stickstoffbestimmung  im  Fleische,  welche  von  Toi.pt 
und  von  Nowak,  Assistent  von  Prof.  Scbnkidkr  in 
Wien,  ausgeführt  sind.  Sie  vorglichen  die  Resultate 
der  möglichst  genau  angestellten  Stickstoffbestimmun- 
gen eines  und  desselben  Fleisches  mit  Natronkalk 
und  mit  Kupferoxyd  und  Kupfer  nach  dem  Verfahren 
von  Domas.  Die  angewendeten  Methoden  sind  aus- 
führlichbeschrieben. Es  ergaben  inToLDTs  Analyse: 


Natronkalk 

Kupferoxyd 

1. 

3,27  pCt.) 
3,16  - j 

3,(4  pCt. 

2. 

3,34  - j 

3,27  - j 

; 4,02  - 

3. 

3,34  - j 

3,37  - i 

| 3,93  - 

Nowak  erhielt: 

Muskelpartie 

Natronkalk 

Kupferoxyd 

I. 

3,33  pCt. 

3,755  pCt 

A.  II. 

3,23  - 

3,760  - 

III. 

— 

3,752  - 

I. 

2,925  - 

3,637  - 

B.  II. 

3,09  - 

3,631  - 

III. 

_ 

3,635 

Nowak  wurde  im  Ganzen  durch  seine  Bestim- 
mungen zu  den  folgenden  Resultaten  geführt:  1)  der 
Stickstoffgchalt  variirt  nach  den  Thierindividuen.  Die 
Analysen  ergaben  bei  einem  Thierc  einen  Gehalt  von 
3,5  und  bei  einem  anderen  von  3,0  pCt. 

2)  Die  verschiedenen  Muskelparticn  desselben 
Thieres  haben  einen  verschiedenen  N-Gchalt.  Derselbe 
schwankt  boi  einem  Tbiere  zwischen  3,78  und 
3,97  pCt. 

In  verschiedenen  Muskelparticn  des  Hundes 
schwankte  der  Stickstoffgehalt  zwischen  3,52  und  4,31 
pCt.,  während  die  Analysen  derselben  Partio  bis  auf 
die  zweite  Decimalstelle  übereinstimmende  Resultate 
ergaben. 


Gestützt  auf  diese  Ergebnisse  weist  Seegen  die 
Behauptung  Voit’s,  dass  in  Harn  und  Koth  der  ganze 
im  Körper  nicht  restirende  Stickstoff  der  Nahrung 
ausgeschieden  werde,  als  unerwiesen  zurück. 

Aus  einem  Briefe  von  Rkgnault  an  Pfaünplkii 
citirt  schliesslich  Sbegkn  einige  Erklärungen  Rko- 
naults  bezüglich  der  Angriffe,  welche  die  von  ihm 
und  Reiset  mit  dem  bekannten  Respirationsapparate 
ausgeführten  Bestimmungen  von  Voit  und  Pettkk- 
KoFB.it  erfahren  haben.  Rkgnault  beruft  sich  dar- 
auf, dass  ein  Eintritt  von  Stickstoff  der  Atmosphäre 
in  seinen  Apparat  während  des  Versuchs  unmöglich 
gewesen  sei,  da  im  Apparate  ein  Gasüberdruck  erhal- 
ten wurde,  dass  ferner  der  Stickstoffgehalt  im  ver- 
wendeten Sauerstoffgase  durchaus  verschwindend  (ab- 
solument  negligeable)  gewesen  sei  und  nicht  des 
vom  Thiere  ausgeschiedenen  Stickstoffs  betragen  habe, 
dass  endlich  beim  hungernden  Thiere  eine  Abnahme 
von  gasförmigem  Stickstoff  gefunden  sei,  obwohl  hier 
die  Versuche  besonders  lange  fortgesetzt  seien,  und 
daher  eine  Verunreinigung  am  leichtesten  entstehen 
konnte. 

Einen  Versuch  mit  brennender  Kerze  in  seinem 
Apparate  habe  er  nicht  angestellt,  weil  dieser  Versuch 
zu  ungenau  sei,  denn  eine  Kerze  gebe  keine  voll- 
ständige Verbrennung.  Der  Arbeit  von  Sergen  sind 
tabellarisch  geordnet,  die  täglichen  Resultate  der  Un- 
tersuchungen über  die  Stickstoff-,  Harnausscheidungen 
bei  Ernährung  eines  Hundes  mit  1200  Cm.  Wasser 
und  1200  Grm.  Fleisch  für  60  Tage  beigefügt,  ebenso 
eine  Tabelle  von  Toldt’s  Untersuchungen,  40  Tage 
lang  in  gleicher  Richtung  ausgeführt. 

Skegen  (2)  berichtet  ferner  über  die  Ham-  und 
Stickstoffausscheidung  eines  24  Jahre  alten  Mädchens, 
wolches  aus  uubekannter  Ursache  erst  eine  3 Cm. 
grosse  Stelle  von  grösserer  Resistenz, dann  eine  wallnuss- 
grosse Geschwulst  im  Fundus  des  Magens  zeigte,  bei 
der  Nahrungseiunahme  Schmerz  und  Erbrechen  be- 
kam und  lange  Zeit  fast  gar  keine  Nahrung  einnabm, 
schliesslich  aber  nach  etwa  6 Wochen  wieder  genas. 
Die  Kranke  befand  sich  während  dieser  Zeit  fort- 
dauernd untor  der  aufmerksamsten  Pflege  und  Be- 
wachung. Die  Untersuchung  des  Harns  ergab  folgende 
Ausscheidungen : 
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S£9,~v 

. — r . . - ■ *■■■’  ■ ' ~ 

Datum 

HarnmeDge 

Harn 

Stoff 

Anmerkungen 

pCt. 

d.  d 

Juli  10. 

160 

4,5 

7,2 

Ham  sehr  dunkel,  reiches  Sediment  von  Uraten  mit  vie- 

lern  rotbeu  Farbstoff. 

* 4- 

150 

4,3 

6,4 

Dasselbe. 

- 12. 

125 

4,9 

6,1 

Sehr  dunkler  Harn,  kein  Sedimeut. 

- 13. 

240 

4,8 

11,5 

- 14. 

155 

4,9 

7,7 

- 15. 

230 

5,2 

11,9 

- 16. 

200 

4,9 

9,8 

- 17. 

155 

4,5 

6,9 

Keine  Milchnahrung,  statt  derselben  das  geschlagene  Ei- 

- 18. 

180 

weiss  von  einem  Ei. 

4,0 

7,2 

Gleiche  Nahrung. 

• 19. 

190 

4,7 

8.9 

Klystier  von  Milch.  1 ganzes  Ei. 

- 20. 

235 

5,2 

12,2 

35  Grm  Milch. 

- 21. 

210 

5,3 

11,1 

Dasselbo. 

- 22. 

200 

5,4 

10,8 

140  Grm.  Milch  (4  Unzen). 

- 23. 

225 

5,2 

11,7 

175  - 

- 24. 

330 

2,7 

89 

140  - - 

- 25. 

400 

2,7 

10,8 

210  - - 2 Pillen  von  rohem  Fleische. 

- 26. 

320 

2,6 

8,3 

280  Grm.  Milch. 

- 27. 

390 

2,8 

10,9 

Dasselbe,  1 Ei 

August  9. 

420 

1,6 

6,7 

210  Grm  Milch,  etwas  Arrowroot  in  Milch  gekocht. 

- 10. 

410 

1,6 

6,5 

Dasselbe. 

- 13. 

620 

1,7 

10,5 

Dasselbe. 

- 14. 

600 

1,8 

10,8 

Dasselbe. 

- 15. 

530 

1,7 

9,1 

Dasselbe. 

Vom  10.  bis  incl.  21.  betrag  die  tägliche  Nahrung 
35  Grm.  Milch.  Die  Milch  wurde  mit  20  Ccm.  Wasser 
gemengt.  Ausserdem  war  1 Ei  und  einmal  das 
Weisse  vom  Ei  genossen.  35  Grm.  Kuhmilch  enthalten 
1,9  Grm.  Eiweissstoffe  (Becquerel  u.  Vernois)  oder 
0,29  Grm.  Stickstoff.  Die  Harnstoffausfuhr  des  Mäd- 
chens während  der  ersten  12  Tage  betrug  106,9  Grm. 
entsprechend  49,8  Grm.  Stickstoff.  Da  nun  während 
dieser  Zeit  die  Stickstoffeinfuhr  nur  3,4  Grm.  betragen 
hat,  sind  46,4  Grm.  Stickstoff  auf  Kosten  der  stick- 
stoffhaltigen Körperbestandtheile  zur  Ausscheidung 
gelangt.  Diese  46,4  Grm.  Stickstoff  entsprechen 
299,3  Grm.  Eiweiss;  es  ist  also  der  tägliche  Eiweiss- 
verbrauch bei  der  fast  vollständigen  Inanition  nahezu 
25  Grm.  gewesen. 

Die  Wasserausfubr  betrug  täglich  im  Durchschnitt 
185  Ccm.  für  den  Tag  in  diesen  12  Tagen,  und  da 
täglich  nur  55  Gern.  Wasser  zugoführt  wurde,  wurden 
130  Ccm.  Wasser  auf  Kosten  des  Körpers  ausgeschie- 
den. Die  Berechnung  ergiebt,  dass  nicht  das  der 
feuchten  Muskelsubstanz  etc.,  die  täglich  zersetzt  wur- 
den, dieser  Wassermenge  entspricht,  sondern  ausserdem 
die  Gewebe  noch  wasserarmer  geworden  sein  müssen 
und  dies  steht  in  Uebereinstimmung  mit  den  Beo- 
bachtungen von  Biddkr  und  Schmidt. 

Die  täglichen  Harnstoff-  and  Wasseraasscheidungen 
waren  ungleich , im  Durchschnitt  täglich  8,9  Grm. 
Harnstoff.  Als  in  den  letzten  Tagen,  welche  in  der 
Tabelle  aufgeführt  sind,  reichlicher  Milch  genossen 
wurde,  stieg  wohl  die  Menge  des  Harns,  dem  entspre- 
chend aber  nicht  die  Menge  des  ausgeschiedenen 
Harnstoffs,  offenbar  weil  jetzt  das  Plus  an  zugeführtem 
Eiweis  dem  Körper  erhalten  blieb.  Eino  Vergleichung 
der  Umsetzung  der  Albuminate  in  diesem  Falle  der 
Inanition  mit  den  früher  von  ihm  an  6 Männern  und 

Jahriibericht  dar  gelammten  Medlcin.  1871.  Bd.  I. 


1 Frau,  welche  eine  mässige  Nahrung  erhielten,  ange- 
stclltcn  Untersuchungen  (Wien.  med.  Wochenschr. 
1861)  führt  Shkokn  zu  dem  Schlüsse,  dass  der  hun- 
gernde auf  Kosten  seines  Körpers  lebende 
Organismus  den  fünften  Theil  jener  Ei- 
weissstoffo  verbraucht,  welche  der  normal 
ernährto  Mensch  umsetzt. 

Skkokn  vergleicht  schliesslich  die  Resultate  die- 
ser Untersuchungen  mit  denen  von  Voit,  Biddkr 
und  Schmidt,  Ranke  und  Schultzkn.  Der  Letztere 
fand  nur  6 Grm.  Harnstoffausscheidung  täglich , aber 
seine  Untersuchung  betraf  nur  die  beiden  letzten  Le- 
benstage einer  Verhungernden,  und  es  ist  bekannt, 
dass  kurz  vor  dem  Hungertode  der  Stoffumsatz  schnell 
sinkt. 

In  drei  Vorlesungen  sucht  Parkes  (3)  eine  Skizzo 
zu  gehen  von  den  Beziehungen  der  Stickstoffaussc.hei- 
dnngen  zur  Stickstoffeinnnbmc,  dem  Vcrhältniss  der 
Ausscheidung  durch  dio  Fäcalstoffe,  zu  dem  des 
Urin  (er  iindet,  dass  bei  täglicher  Einnahme  von  18 
bis  20  Grm.  Stickstoff  von  einem  Erwachsenen  unge- 
fähr 1,6  Grm.  Stickstoff  täglich  durch  die  Fäces  ent- 
leert wird),  den  Methoden  der  Bestimmung  des  im 
Urino  ausgeschiedenen  Stickstoffs  und  des  Stoffwech- 
sels in  Mnskeln,  Nerven  and  Drüsen  im  gesunden 
Zustande  und  einigen  besonders  bemerkenswerthen 
Krankheiten.  Parkks  schliesst  sich  in  seinen  Erläute- 
rungen sehr  eng  an  die  Angaben  von  Voit  und  Pkttrn- 
kofer,  Ranke  und  Meissner  an,  findet  dieselben  in 
den  wesentlichen  Punkten  im  Einklänge  mit  den  Re- 
sultaten seiner  eigenen  bekannten  Versuche  an  Sol- 
daten, und  giebt  eigene  neue  Untersuchungen  nur  hier 
nnd  da,  besonders  hinsichtlich  der  Stickstoffausschei- 
dung  in  Krankheiten,  an. 

Zur  Bestimmung  des  Stickstoffs  im  Harne  bedient 
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or  sich  der  bekannten  Methode,  5 oder  10  Ccm.  des 
Harns  init  Natronkalk  zu  erhitzen  und  das  Ammoniak 
in  titrirter  Saure  aufzufangen,  benutzt  aber  einen  Iang- 
halsigen,  ans  Platin  angefertigten  Kolben  hierzu,  nm 
das  häufige  Zerbrechen  der  Glasgefässe  zu  vermeiden. 
Zur  Stütze  für  die  Annahme  der  Bildung  des  Harn- 
stoffes in  der  Leber  führtPARKKS  einige  Beobachtungen 
an,  welche  er  theils  vor  30  Jahren  bereits  in  Indien, 
theils  neuerdings  mit  genauer  Bestimmung  der  Stick- 
stoffausscheidung in  Kngland  gemacht  hat,  bezüglich 
der  Einwirkung  von  Leberabscessen  auf  die  Stickstoff- 
Ausscheidung.  Er  fand  nämlich  in  einigen  Fällen  von 
Hepatitis  und  Leberabscessen  sehr  reichliche,  in  an- 
deren spärliche  Ausscheidung  von  Harnstoff,  und  in 
einigen  schien  er  gar  nicht  ausgeschieden  zu  werden. 
Er  erklärt  dies  so,  dass  in  den  letzteren  Fällen  ein 
grosser  Theil  der  Leber  durch  Suppuration  zu  Grunde 
gegangen  sei,  während  grosso  Harnstoffausscheidung 
bei  Congestion  und  Vcrgrösserung  der  Leber  und  dem 
hierbei  stattfindenden,  sehr  lebhaften  Secretionsvorgang 
der  Lebcrzellen  eintreten  soll.  In  einem  neuerdings 
beobachteten  Falle  von  grossem  Leberabscesse  wurde 
nicht  so  viel  Stickstoff  ausgeschieden  als  eingenommen, 
nach  jeder  Entziehung  von  Eiter  durch  Punction  und 
Aussaugen  erhob  sich  die  Quantität  des  bei  Tage  aus- 
geschiedenen  Harnstoffs,  obschon  wegen  der  neu  ein- 
tretenden reichlichen  Eiterbildung  erst  r^cht  eine  Ver- 
minderung der  Harnstoffausscheidung  hätte  erwartet 
werden  sollen.  Parkes  glaubt  daher,  dass  die  noch 
functionirenden  Leberportionen  nach  den  Punctionen 
freier  hätten  ihre  Functionen  ausführeu  können. 

Bei  vollständiger  Entziehung  stickstoffhaltiger  Nah- 
rung und  alleinigem  Verabreichen  von  Stärkemehl  und 
Fett  fand  er  bei  einem  Manne  noch  am  fünften  Tage 
die  Leistungsfähigkeit  der  willkürlichen  Muskeln  un- 
geschwächt. Bei  dieser  Diät  war  ein  Mann,  an  wel- 
chem Parkes  diesen  Versuch  anstellte,  noch  imStande, 
eine  Arbeit,  720  tons  einen  Fuss  hoch  zu  heben, 
auszuführen,  aber  die  Untersuchung  mit  dem  Sphyg- 
mograph  zeigte,  dass  diellerztbätigkeit  vermindert  war. 
Eine  ganz  cigcnthüinliche  Betrachtung  stellt  Parkes 
über  den  Befund  der  verschiedenen  Organe  in  fieber- 
haften Krankheiten,  besonders  Typhus,  an.  Er  meint, 
dem  Mangel  an  Ernährung , welcher  von  allen  Beob- 
achtern in  diesen  Krankheiten  von  Muskeln  und  Ner- 
ven gefunden  sei,  stehe  entgegen  eine  übermässige  Er- 
nährung der  Milz,  Leber  und  anderer  drüsiger  Organe, 
welche  angeschwellt  seien  und  vielfach  Zellcnneubil- 
duug  zeigten.  Im  normalen  Zustande  käme  der  Harn- 
stoff nicht  oder  nur  in  Spuren  mit  den  Nerven  und 
Muskeln,  der  grösste  Theil  desselben  entstehe  durch 
Umwandlung  des  Blutalbumin  in  den  drüsigen  Orga- 
nen , in  fieberhaften  Krankheiten  stamme  der  reich- 
licher ausgcschiedcne  Harnstoff  gleichfalls  aus  dem  Ei- 
weiss  des  Blutes,  aber  dies  sei  den  Organen  des  Kör- 
pers, besonders  den  Muskeln  und  Nerven,  entnommen. 
Leber  und  Milz  könnten  dabei,  besonders  bei  jungen 
Personen,  mit  Arbeit  überladen  werden , halb  umge- 
setzte Stoffe  könnten  in  das  Blut  gelangen  und  in  Or- 
gane daher  deponirt  werden , auch  das  Entstehen  von 


Albuminurie  in  fieberhaften  Krankheiten  sei  auf  die- 
sem Wege  erklärlich.  In  Malariakrankheiten  will  je- 
doch Parkes  nicht  die  Milzschwellung  allein  auf  die 
übermässige  Thätigkeit,  sondern  auch  auf  eine  Reizung 
durch  faulende  Substanzen  zurückführen  Wegen  der 
angegebenen  Deutungen  des  Stoffwechsels  in  fieber- 
haften Krankheiten  hält  es  Parkes  für  angemessen, 
solchen  Kranken  Fette,  besonders  die  leicht  verdau- 
lichen, wie  Leberthran,  Butter,  wenn  sio  der  Magen 
des  Kranken  verträgt,  zu  verabreichen,  um  so  mehr, 
als  nach  Voit’s  Beobachtung  Fett  in  der  Nahrung  die 
Bildung  von  Organeiweiss  befördert.  Ueberhaupt  sei 
die  gute  Ernährung  der  Fieberkranken  auch  mit  Stärke- 
mehl, Milch  u.  8.  w.  räthlich.  Hinsichtlich  der  am 
Schlüsse  betrachteten  Krankheiten  Diabetes  und  Te- 
tanus hält  sich  Parkes  fast  ganz  an  die  Versuche  von 
Vuit , Pkttenkokkr,  Gähtgkns,  Senator  und  An- 
deren, die  hinreichend  bekannt  sind.  Eigene  Unter- 
suchungen sind  in  dieser  Beziehung  nicht  erwähnt. 

ln  diesen  Vorträgen  bespricht  Parkes  unter  An- 
dorra auch  die  Resultate,  welche  er  in  mehreren  Ver- 
suchsreihen an  einem  kräftigen  Soldaten  erhalten  und 
die  er  ausführlicher  (4)  publicirt  hat.  Parkes  hatte 
in  Versuchsreihen  im  Jahre  18G7  (Jahresber.  1867  I ) 
dio  Resultate  erhalten,  dass  1)  eino  wenn  auch  ge- 
ringe Vermehrung  der  Stickstoffausscheidung  nach 
der  Arbeit  sich  zeige,  2)  eine  geringe  Verminderung 
der  Stickstoffausscheidung  während  der  Arbeit  statt- 
finde, dio  unabhängig  sei  von  einer  Verminderung  des 
ausgeschiedenen  Wassers  im  Urin.  Voit  hat  dann  be- 
hauptet, dass  diese  Versuche  von  Parkes  nichts  ent- 
scheiden könnten,  weil  die  täglich  eingeführten  Stick- 
stoffmengen nicht  hinreichend  scharf  bestimmt  nnd 
übereinstimmend  gewesen  seien.  Parkes  entschloss 
sich  deshalb,  seine  Versuche  unter  verschiedenen  Ver- 
hältnissen zu  wiederholen.  Er  stellte  3 Reihen  von 
Versuchen  an  einem  25jährigen  gewöhnlich  145  Pfd. 
wiegenden  kräftigen  und  stets  gesunden  Soldaten  an. 
In  der  ersten  Reihe  erhielt  derselbe  14  Unzen  Rind- 
fleisch, roh  gewogen,  1 Unze  Fett,  16  Unzen  Brod, 

1 Unzo  Butter,  6 Unzen  Milch,  16  Unzen  Kartoffeln, 
1.1-  Unzo  Zucker,  36  Unzen  (Fluid  Ounces)  Thee  oder 
Kaffeo  und  16  Unzen  Wasser.  Der  Gesammtstickstoff- 
gehalt  wurde  zu  300  Grains  in  dieser  täglichen  Nah- 
rung gerechnet.  Dieselbe  Kost  hatte  die  Versuchs- 
person bis  zum  Beginne  des  Versuchs  täglich  genossen. 
Er  erhielt  von  derselben  sein  Frühstück  um  10  Uhr, 
Mittagessen  um  3 Uhr  (wobei  er  das  ganze  Fleisch 
erhielt),  Thee  5^  Uhr  Nachmittags  und  Wasser  6 Un- 
zen um  10  Uhr  Abends.  Der  Urin  wurde  besonders 
täglich  gesammelt  von  10  Uhr  früh  bis  wieder  6 Uhr 
früh,  dann  von  6 bis  8 und  8 bis  10  Uhr.  Gegen  Er- 
warten war  der  von  8 bis  10  Uhr  früh  ausgeschiedene 
Harn  reichlicher  als  der  vorher  von  6 bis  8 gelassene, 
wenn  auch  der  letztere  höheren  Procentgehalt  besass ; 
Parkes  glaubt  die  Ursache  dieses  Unterschiedes  im 
wachen  Zustande  des  Mannes  von  8 bis  10  und  des 
Schlafes  von  6 bis  8 suchen  zu  müssen.  Während  der 
ersten  10  Tago  blieb  dio  Versuchsperson  im  Bett  von 
10  Uhr  Abends  bis  10  Uhr  früh  und  verrichtete  am 
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T»ge  seine  gewöhnlichen  Geschäfte ; während  der  fol- 
genden 10  Tage  war  er  im  Bett  von  10  Uhr  Abends 
bis  (5  Uhr  Morgens,  arbeitete  dann  2 Stunden,  indem 
er  einen  Karren  zog  von  710  Pfund  Gewicht  4 engl. 
Meilenweit  (nach  Hauohton’s  Formel  berechnet  eine 
Arbeit  von  100  tons  1 Fuss  hoch  erhoben).  Dann 
ging  er  wieder  in’s  Bett  und  blieb  darin  bis  10  Uhr 




Mittel  des  ausgeschiedenen  Urins  der  ersten  10  Tage  . 

. , „ vf  zweiten  10  „ 

Mittel  des  ausgesebiedenen  Harnstoffs*)  der  ersten  10  Tage 
? v „ zweiten  10  , 

Mittel  des  ausgeschiedenen  Stickstoffs  *•)  der  ersten  10  Tage 
, , » , , zweiten  10  „ 


Morgens.  Sein  Gewicht  sank  während  der  ersten 
10  Tago  von  14G  Pfuud  2 > , auf  144  Pfund  10  3 , 
während  der  folgenden  10  Tage  von  da  auf  142  Pfd. 
123.  Die  über  die  erhaltenen  Resultate  gegebenen 
Tabellen  lassen  sich  in  folgende  Zusammenstollen  für 
die  20  Tage  währende  Versuchsreihe: 


6 Uhr  Morg. 

8 Uhr  Morg. 

10  Uhr  Morg. 

bis 

bis 

bis 

In  24  Stunden 

8 Uhr  Morg. 

10  Uhr  Morg. 

6 Uhr  Morg. 

71,56 

100,4 

1077,45 

1249,5 

75,6 

85,8 

1068.8 

1229,4 

3,056 

2,902 

35,189 

41,147 

3,142 

2,974 

36,017 

42,133 

1,489 

1,492 

16,902 

1 9,S83 

1,438 

1,399 

16,924 

19,751 

*)  Die  Bestimmung  des  Harnstoffs  geschah  nach  Liebig’s  Methode. 

**)  Durch  Erhitzen  mit  Natronkalk  in  der  oben  bezeichneten  Weise  bestimmt. 


Es  ergiebt  sich  aus  diesen  Wertben,  dass  in  den 
2 Stunden  nach  der  Arbeit  in  den  letzten  10  Tagen 
etwas  weniger  Urin,  ein  wenig  mehr  Harnstoff  aber 
etwas  weniger  Stickstoff  gefunden  wurde,  als  in  der- 
selben Zeit  der  ersten  10  Tage. 

Die  mittlere  Pulsfrequenz,  Temperatur  in  der 
Achselhöhle  und  im  Mastdarme  war  für  den  ganzen 
Tig  berechnet  in  beiden  Perioden  gleich,  dagegen  war 
in  der  2ten  Periode  um  8 Uhr  nach  der  Arbeit  die 
Paisfrequenz  im  Mittel  um  IG  Schläge  in  der  Minute 
erhöht;  diese  Erhöhung  wurde  während  der  Ruhe 
wieder  vollkommen  compeusirt. 

Die  zweite  Versuchsreihe  mit  einem  bestimmt 
conservirten  Nahrungsmittel  misslang  gänzlich,  weil 
der  Soldat  dasselbe  nicht  vertrug. 

Zwei  Reihen  von  Versuchen  wurden  dann  ango- 
gestellt,  in  denen  die  Nahrung  möglichst  stickstofffrei 
gewählt  wurde,  nämlich  Arrowroot,  Butter  frei  von 
Casein  und  Zucker,  Thee  ohne  Milch  nach  Belieben 
gegeben.  Der  Hunger  wurde  vollkommen  gestillt  bei 
•dieser  Nahrung,  und  der  Mann  fühlte  sich  so  wohl, 
dass  er  den  Versuch  noch  länger  als  für  5 Tage  hätte 
fortsetzen  können.  Vorder  ersten  fünftägigenVersuchs- 
reihe  war  täglich  19,5  Gramm  Stickstoff  eingenommen. 
9er  He,  3te  und  5te  Tag  waren  Ruhetage,  der  2te 
and  4te  Arbeitstage,  und  die  Arbeit  bestand  im  Aus- 
graben von  Kartoffeln  auf  einer  Fläche  von  57G  Qua- 
dratfuss,  Aufladen  und  neimfahren  der  Kartoffeln 
eine  halbe  Meile  weit.  Am  4ten  Tage  arbeitete  der 
Soldat  noch  besser  als  am  zweiten  Tage.  Das  Körper- 
gewicht sank  während  der  Versucho  von  142  Pfd. 
7 Cnc.  auf  141  Pfd.  10  Unc. 

Die  Ausscheidungen  ergiebt  folgendo  Tabelle: 


i 


• 

8 Uhr  Morg. 
bis 

8 Uhr  Abends 

8 Uhr  Abends 
bis 

8 Ubr  Morg. 

Summe 

beider 

I.  Urinwasser  Cubcm. 

Erster  Tag  gewöhnliche  Bo- 

schäftigung  

676,5 

430 

1106,5 

Zweiter  Tag  Arbeit  .... 

660 

270 

930 

Dritter  „ Ruhe 

780 

210 

990 

Vierter  , Arbeit  .... 

415 

87 

502 

Fünfter  » Ruhe 

715 

140 

850 

II.  Harnstoff  im  Harne. 
Erster  Tag 

16,768 

8,514 

25,282 

Zweiter  „ 

7,986 

4,293 

12,079 

Dritter  „ 

3,042 

3,087 

6,123 

Vierter  „ 

3,652 

2.540 

6,192 

Fünfter  „ 

4,290 

3,066 

7,356 

III.  Stickstoff  im  Harne. 

Erster  Tag 

8,287 

4,304 

12,591 

Zweiter  „ 

2,381 

1,396 

6,163 

3,088 

Dritter 

1,692 

Vierter  „ 

1,764 

0,9196 

2.684 

Fünfter  „ 

2,052 

1.333 

* 

3,383 

Die  Abnahme  der  Ausscheidungen  am  2ten  Tago 
entspricht  dem  Auf  hören  der  Stickstoffausfuhr,  da- 
gegen ergiobt  mit  Bestimmtheit  der  4to  (Arboits-)  Tag 
einen  geringeren  Werth  als  der  Ute  und  5te  Tag. 

Die  zweite  Versuchsreihe  bei  stickstofffreier  Nah- 
rung wurde  in  der  Woise  ausgeführt,  dass  der  Soldat 
in  den  ersten  3 Tagen  seine  gewöhnliche,  nicht  an- 
strengende Arbeit  verrichtete,  am  4ten  Tage  32  Mei- 
len weit  auf  unebenem  Boden  in  voller  Montur  mit 
Gepäck,  Gewehr  und  Mantel,  zusammen  im  Ge- 
wicht von  43|  Pfund,  marschirte  und  hierdurch 
eine  Arbeit  von  712,8  Tons  1 Fass  hoch  gehoben 
leistete ; dio  letzten  6 Meilen  ermüdeten  sehr,  aber 
am  nächsten  Tage  befand  er  sich  wieder  ganz  wohl. 

8* 
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Die  Aufnahme  von  Cblornatrium  war  täglich  gleich. 
Vor  dieser  Versuchsreihe  waren  täglich  10,838  Gramm 
Stickstoff  eingeführt.  Die  folgende  Tabelle  ergiebt 
die  bei  der  Urinuntersuchung  erhaltenen  'Wcrthe: 


8 Ubr  Morg. 
bis 

8 Uhr  Abends 

8 Uhr  Abends 
bis 

8 Uhr  Morg. 

Summe 

beider 

I.  Wasser  des  Urin  in  Cubcm 
Erster  Tag 

950 

570 

1520 

Zweiter  „ 

920 

550 

1470 

Dritter  „ 

800 

470 

1270 

Vierter 

325 

910 

Fünfter  „ 

765 

495 

1260 

II.  Harnstoff  iu  Grammen 
Erster  Tag 

13,072 

Zweiter  „ 

— 

— 

10,731 

Dritter  . 

— 

— 

9,271 

Vierter 

4.563 

2,762 

7,323 

Fünfter  r 

9,562 

6,435 

15,997 

UI.  Stickstoff. 

Erster  Tag 

— 

5,936 

5,427 

Zwoiter  „ 

Dritter  „ 

— 

— 

4,328 

Vierter  _ 

2.451 

1,361 

3,812 

Fünfter  „ • 

4,997 

3,268 

8,265 

Aus  dieser  Versuchsreihe  glaubt  Parkes  mit  vol- 
ler Entschiedenheit  den  Schluss  ziehen  zu  müssen, 
dass  entsprechend  dem  Einwando,  welchen  I.ikbio 
gegen  Voit  (Jahresbericht  1870  I.  p.  73.)  erhoben 
hat,  und  in  Ucbercinslimmung  mit  den  Resultaten  sei- 
ner früheren  Versuche,  während  der  Arbeit  in  den 
Muskeln  eine  Veränderung  vor  sich  gehe,  welche  eine 
nachher  cintretende  Vergrösscrung  der  Stickstoffaus- 
scheidung zur  Folge  hat.  Unentschieden  lässt  es  Par- 
kes, ob,  wie  er  es  faud,  eine  leichte  Verminderung  der 
Stickstoffausscheidung  während  der  Arbeit  in  diesen 
Versuchen  nicht  der  vorschreitenden  Abnahme  der 
Stickstoffausscheidung  bei  stickstoffreier  Kost  ent- 
spricht Puls-  und  Temperaturbeobachtungen  wurden 
gleichfalls  gemacht.  Der  Sphygmograph  gab  in  Zoll 
ausgedrückt  hei  stickstoffhaltiger  Nahrung  eino  mitt- 
lere Erhebung  von  0,1501,  bei  stickstofffreier  Kost 
nur  0,0839.  Wegen  der  hieraus  erschlossenen 
Schwächo  des  Herzens  wurden  die  Versuche  nicht 
auf  noch  mehr  Tage  fortgesetzt. 

Bei  seinen  umfassenden  Untersuchungen  über  die 
Beziehungen  des  Blutgehaltes  und  der  Thätigkeit  der 
Organe  ging  Rakkk  (5)  zunächst  von  folgenden  Be- 
trachtungen aus : Es  ist  allgemein  angenommen,  dass 
die  Organe  nicht  zu  jeder  Zeit  in  gleicher  Energie 
thätig  sind,  und  dass  wegen  der  gesteigerten  Thätig- 
keit des  einen  Theils  der  Organe  eines  Thicres  andere 
Organe  desselben  Tbiercs  in  relativer  Ruhe  verharren*. 
Die  gesteigerte  Thätigkeit  eines  Organs  zeigt  sich 
aber  stets  vereint  mit  reichoiem  Blutgehalt  desselben. 
Die  Thätigkoit  eines  Organs  ist  entsprechend  seinem 
Stoffwechsel  und  dieser  abhängig  von  der  Masse  des 
Organs,  der  des  in  ihm  enthaltene  Plasma,  der  Mengo 


des  Sauerstoffs  und  der  Einwirkung  der  Nerven.  Ei 
sind  bereits  zahlreiche  Andeutungen  vorhanden,  das; 
im  thierischen  Körper  die  gesteigerte  Thätigkeit  de: 
einen  Organs  eine  Verminderung  der  Blutzufubr  um 
des  Stoffwechsels  in  anderen  Organen  zur  Folge  hat 
ist  dieses  Verhältnis  aber  ausser  Zweifel,  so  ist  aucl 
aus  den  Ergebnissen  des  Gesammlstoff Wechsels  einei 
ganzen  Thieres  kein  director  Schluss  zu  ziehen  auf  dei 
Stoffwechsel  in  den  einzelnen  Organen,  denn  dies« 
können  sich  gegenseitig  compensiren.  Wenn  dahe 
Voit  bei  seinen  Untersuchungen  über  den  Stoffumsat 
ruhender  und  arbeitender  Thiere  keine  Verschieden 
heit  in  der  Monge  der  umgesetzten  stickstoffhaltigei 
Bestandttbeile  beobachtet  hat,  so  ergiebt  sich  au 
diesen  Resultaten  noch  nicht  ein  directer  Schluss  über  di* 
Grosso  des  Stoffumsatzes  in  den  thätigen  und  dei 
ruhenden  Muskeln.  Die  TuAtBK  Sche  Hypothese  übe 
die  Entstehung  der  Muskelarbeit  durch  Zersetzun| 
von  stickstofffreien  Stoffen  glaubt  Verf.  mit  Pkttks 
Kofer  und  Von  als  ungenügend  zur  Erklärung  de 
bekannten  Thatsachen  zurückweisen  zu  dürfen , um 
in  der  compensirenden  Abnahme  des  Stoffwechsels  ii 
anderen  Organen  während  der  Arbeit  derMuskoIn  dii 
Ursache  für  das  Glcichbleibcn  der  Stickstoffausschei 
düng  des  arbeitenden  und  ruhenden  Organismus  fin 
den  zu  können. 

Um  über  dieso  wichtige  Frage  Aufschluss  zu  er 
halten,  entwarf  Ra.nkk  den  Plan,  zunächst  die  abso 
lute  Blutmenge  der  Thiere  und  ihre  Veränderung  un 
tor  dem  Einflüsse  der  Muskelarbeit  u.  s.  w.  zu  unter- 
suchen, dann  die  Vcrthcilung  des  Blutes  in  den  ver 
schiedoncn  Organen  der  Thiere  bei  Muskelruhe  zu  er- 
mitteln, darauf  dieselbe  zu  untersuchen  bei  möglichst 
angestrengter  Thätigkeit  der  wo  möglich  gesammter 
Stammmuskulatur,  endlich  die  Einwirkung  zu  prüfen, 
welche  die  Thätigkeit  der  Muskeln  auf  die  sccreto- 
rische  Thätigkeit  besonders  der  Nieren  und  Leber  aus- 
übt. 

Der  Blutgehalt  in  den  Organen  wurde  bestimmt 
nach  der  WKLKKR’schen  Methode  und  der  Farbever- 
gleichuug  der  Blutlösungen  in  Glasröhren  oder  Ge- 
fässen  mit  planparallelen  Wandungen.  Das  Hämoglo- 
bin wurde  hierbei  nicht  mit  Kohlenoxyd  gesättigt. 
(Das  mehrfach  geäusserte  Bedenken,  dass  man  mög- 
licherweise nicht  gleiche  Sättigung  mit  Sauerstoff 
in  den  verglichenen  Blutlösungen  habon  könne,  ist 
ganz  ungerechfertigt,  da  die  zuzufügenden  Wasser- 
mengen genug  Sauerstoff  enthalten,  um  fast  das  ganze 
Hämoglobin  des  venösen  Blutes  in  Oxyhämoglobin  zu 
verwandeln;  das  Verfahren  Ranke’s  ist  aus  diesem 
Grunde  tadelfrei.  Ref.)  Es  waren  bei  dieser  Unter- 
suchung arterielles  nnd  venöses  Blut  zu  gleichen  Yo- 
lumon  gemischt. 

Um  ein  genaueres  Urtheil  über  das  wirkliche 
Körpergewicht  der  Thiere  zu  erhalten,  bestimmte 
Rankk  bei  Kaninchen  die  Menge  der  im  Darme 
enthaltenen  Koth-  und  Speise -Reste  und  fand, 
dass  die  kleinsten,  jüngsten  (fettlosen)  Thiere  am 
meisten  Nahrungsstoffe  in  den  Eingcwcidcn  enthalten, 
die  grössten  am  wenigsten  und  schlicsst  hieraus,  dass 
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auch  das  Nahningsbedürfniss  nnd  ihr  Gesammtstoff- 
wechsel  dem  entsprechend  sei  und  mit  dem  steigenden 
Körpergewicht  abnehmen.  Bei  sehr  fettem  gemästeten 
Thier  sei  das  Xahrungsbcdürfniss  und  der  Stoffwechsel 
relativ  am  kleinsten.  Ebenso  haben  jüngere,  kleinere 
Thiere  derselben  Thierspecics  relativ  grössere  Blut- 
mengen als  ausgewachsene.  Sehr  fette  gemästete 
Thiere  haben  die  relativ  geringste  Biutmenge.  Rankk 
glaubt  hieraus  schliesscn  zu  dürfen,  duss  die  Wirkung 
der  Fettnahrung  und  des  gesteigerten  Fettgehaltes  des 
Gcsammtorganismus,  den  Stoffwechsel  zu  vermindern, 
mf  einer  dadurch  veranlassten  Herabsetzung  der  Ge- 
sammtblutmenge  beruhe.  Die  gefundenen  Mittclwerthe 
für  den  Blutgehalt  verschiedener  ruhender  Thiero  sind 
folgende : 

für  Hunde  6,7  pCt,  d.  h.  1:  14,7; 

„ Frösche  6,5  „ „ 1 : 15,6; 

„ Meerschweinchen  5,8  „ * 1:  17,1; 

.,  Kaninchen  5,4  „ „ 1:1 8,0 ; 

„ Katzen  4,7  „ „ 1:21,4. 

Die  Untersuchung  der  Blutmengen  in  Thieren, 
deren  Muskeln  in  Tbätigkeit  erhalten  waren,  ergab 
die  Resultate:  1)  dass  durch  die  Arbeitslei- 
stung der  Muskeln  die  Gesammtmengo  des 
Blutes  der  Organismus  primär  vermindert 
wird,  und  die  Verminderung  um  so  bedeu- 
tender ist,  jo  stärker  die  Muskelleistung. 
i)  Gewöhnung  an  gesteigerte  Muskelarbeit,  mit  der 
sich  der  Organismus  das  Gleichgewicht  der  Ernährung 
ia  setzen  vermochte,  steigert  für  die  Folge  secundär  die 
Gesammtblutmenge.  Lange  andauernde  Muskclrnhc  setzt 
dagegen  die  Gesammtblutmenge  herab.  Der  Tetanus 
Termehrt  den  relativen  Hämoglobingchalt  des  Blutes 
in  geringerem  Masse,  als  er  die  Blutmenge  vermindert; 
er  verbraucht  also  Hämoglobin.  Vcrf.  wendet  sich 
dann  zur  Vertheilung  des  Blutes  in  den  Organen  ge- 
ruhter Thiere.  Er  überzeugte  sich,  dass  dio  gewählto 
Todesart  primär  die  Blntverthcilung  in  den  Organen 
nicht  wesentlich  verändert.  Am  Kaninchen  erhielt  er 
bei  der  Untersuchung  des  Blutgehalts  der  verschie- 
denen Organe  die  in  folgender  Tabelle  zusammenge- 
stellten Werthe : 


Mittel  au.' 
suchen  an 

lebende 

pCt. 

den  Ver- 
Kaninchcn 
todten- 
starrre 

pCt 

Gesammtblutmenge  in  Procenten 
des  Körpergewichts  

5,4 

Biutmenge  im  Bewegungsapparat 

36,6 

39,78 

& iu  der  naut 

— 

2,10 

b.  in  den  Knochen  .... 

— 

8,24 

c.  in  den  Muskeln 

— 

29,20 

d.  im  Rückenmark  und  Ge- 
bim  mit  den  Häuten  . . 

1,24 

Biutmenge  in  Drüsen  und  im 
Blutleitungsapparat 

63,4 

60,22 

a in  der  Leber  

24.0 

29,3 

b in  den  Nieren 

1,93 

1,63 

c in  der  Milz 

0,23 

d.  in  den  Gedärmen  .... 

— 

6,30 

e.  in  Herz , Lunge  und 
grossen  Gefasson  .... 

— 

22,76 

Im  Ganzen  befindet  sich,  wenn  man  ungefähr  \ 
der  Blutmenge  als  in  dem  Herzen  und  grossen  Gefässe 
befindlich  annimmt,  j des  übrigen  Blutes  in  den  Mus- 
keln, i in  der  Leber,  J in  den  übrigen  Organen. 
Hinsichtlich  der  Untcrsnchungsmetbode  muss  auf  das 
Original  verwiesen  werden. 

Mit  diesen  Wcrthen  sind  im  folgenden  Capitol 
diejenigen  verglichen,  welche  in  den  Organen  beim 
Frosch  nnd  Kaninchen  während  des  Tetanus  (durch 
Srychnin  hervorgerufon)  erhalten  sind.  Beim  Frosch 
wurde  gefunden: 

Blntmengb  des  Bewegungsapparates: 

I.  im  geruhten  Zustande  berechnet  nach  der  Gesamint- 

blutmengo  nach  dem  Tetanus: 

a.  absolut 1,424  Gnu. 

b.  in  Procenten  des  Organgewichts.  2,043  - 

c.  - - der  Gesammtblut- 

menge 43,4 

II.  im  tetanisirten  Zustande: 

a.  absolut  2,021  - 

b.  iu  Procenten  des  Organgewichts  . 2,90 

c - - der  Gesanimtblut- 

menge 61,6 

Blutmengo  im  Drüsenapparato  in  Procenten  der  Ge- 
sammtblutmenge. 

1.  im  geruhten  Zustande  56,6  pCt , 

2 im  tetanisirten  38,4 

Bei  Kaninchen  fand  sich  im  tetanisirten  Zustande 
in  den  Eingewcidcn  im  Mittel  34,0  pCt.  im  Bewe- 
gungsapparate 66,0  pCt.  der  Gesammtblntmengc. 
Hiernach  sind  im  Bowegungsapparate  tota- 
nisirter  Kaninchen  während  der  Mttskcl- 
contraction  im  Mittel  circa  29,4  pCt.  der 
Gosammtbiutmonge  mehr  Blnt  enthalten 
als  im  Bewegungsapparate  geruhter  Ka- 
ninchen. Dor  Anthoil  der  Blutmenge,  wol- 
chcrim  Ruhezustände  im  Bowcgungsappa- 
rato  enthalten  ist,  wird  bei  bestehender 
Contraction  im  Mi ttol  von  36,6  pCt.  auf  66,0 

d.  h.  um  80  pCt.  erhöht. 

Auch  die  bekannte  von  Ranrk  wiederholt  geprüfte 
Erscheinung,  dass  die  durch  kräftige  Muskclbowegung 
angestrengten  Gliedinaasscn  beim  Menschen  anschwc!- 
len,wird  von  ihm  als  Bestätigung  der  obigen  Verhältnisse 
gedeutet  Rankk  untersuchte  dann  noch  die  Ein- 
wirkung des  Tetanus  auf  dio  Secretion  von  Gallo 
nnd  Harn  an  Thieren,  denen  er  Gallonfisteln  angelegt 
oder  Canülen  an  den  Ureter  einer  Seite  (der  andere 
wurde  zugebunden)  eingelegt  hatte,  und  fand  eine 
deutliche  Verminderung  der  während  des  Tetanus 
ausfliessenden  Gallo  sowie  Verminderung  der  während 
desselben  aus  dem  Ureter  fliessenden  Harns.  Dio  Gal- 
lenquantitätcn  nahmen  nach  anfgehobenem  Tetanus 
wieder  zu,  dio  Nierenausscheidung  erhob  sich  nach 
dem  Tetanus  über  ihre  frühere  Höhe  für  einige  Zeit. 

In  einer  Reihe  von  Versuchen  über  dio  Kohlen- 
säurcausscheidung  von  Fröschen  bei  Muskelruhe  und 
intactcm  Körper  sowie  derselben  nach  Ausschluss  bei- 
der Beine  ergab  sich  eine  Verringerung  dor  Kohlen- 
säureausscheidnng  nach  der  Entfernung  der  Beine,  und 
Rankb  berechnet  ans  seinen  Versuchen,  dass  in 
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ruhenden  Fröschen  sich  der  Bewegungsapparat  mit 
53,3  bis  65,0  pCt.,  der  Drüsenapparat  mit  35  bis  46,7 
pCt.  an  der  CO  , -Ausscheidung  betheiligen.  Aus  den 
Resultaten  zahlreicher  Wägungen  der  einzelnen  Organe 
von  Hunden,  Katzen,  Fröschen  etc.,  den  Mengen  des 
von  Kindern  nnd  Erwachsenen  ausgeschiedenen  Harns 
und  seiner  Bestandteile,  der  Gallemncnge,  dio  von 
jenen  Thieren  ausgeschieden  werden,  schiiesst  Verf. 
auf  eine  relative  Zunahme  des  Bewegungs-  und  Ab- 
nahme des  Drüsenapparates  mit  dein  Alter,  und  dass 
der  Gesammtstoffwechsel  steigt  und  fällt  mit  der  Zu- 
und  Abnahme  des  gesammten  Drüsenapparates  im 
Verhältniss  zu  den  Bewegungsorganen.  Zum  Schluss 
werden  1)  Messungen  mitgetheilt  über  die  von  einem 
an  Tuberculose  und  Ecchinococcus  in  der  Leber  lei- 
denden Mann  durch  eine  Leber- Lungenfistel  täglich 
ansgeworfenen  Gallenmengo.  Obwohl  die  Scction  die 
totale  Erkrankung  der  Leher  und  Lunge  nachwies, 
findet  Ranke  die  Galleausscheidung  bezogen  auf  das 
Körpergewicht  in  vortrefflicher  Uehercinstimmung  mit 
den  von  Bwder  und  Sciimiot,  Bischöfe  und  Voit 
und  Andern  für  Hunde  oder  Katzen  mit  Gallenfisteln 
erhaltenen  Resultaten. 

lieber  die  Analysen  der  Galle,  welche  angestellt 
wurden  in  diesem  sehr  ausführlich  beschriebenen 
interessanten  Falle  sowie  die  Versuche  mit  Gallein- 
jection  in  das  Blut  von  Thieren,  welche  Ranke  an- 
stellte, ist  unten  nnter  Nr.  VII  bei  den  die  Ver- 
pauungsorgnne  betreffenden  Arbeiten  berichtet. 

Als  Hauptresultat  ergiebt  sich  Ranke  der  ge- 
führte Beweis  eines  Wechselverhältnisses  in  der  Tä- 
tigkeit der  Organe.  Die  Schrift  schiiesst  mit  einer 
Zusammenstellung  der  physikalischen  und  chemischen 
Kraftquellen  und  einigen  Modificationen  der  Ernäh- 


rungstheorie, die  sich  aus  seinen  Untersuchungen  er- 
geben. Dio  Wirkung  des  Floischcxtractcs  oder  des 
Kaffee’s  wird  als  locale  Steigerung  der  Ernährung  und 
des  Stoffwechsels  anfgefasst,  die  Nerven  und  Muskeln 
erhalten  durch  sie  wirklich  gesteigerte  Leistungs- 
fähigkeit. 

Enqki.mann  (6)  hat  an  sich  selbst  zwei,  an  sich 
nnd  einem  Freunde  eine  dritte  Versuchsreihe  ange- 
stellt über  die  Verschiedenheit  der  Ausscheidung  der 
Schwefelsäure  und  Phosphorsäure  bei  derselben  Kost 
bei  Rübe  und  Arbeit.  Er  hat  zugleich  die  Mengen  des 
ausgesebiedenon  Harnstoffs  bestimmt.  Die  wichtigsten 
Resultate,  zu  welchen  diese  Reihen  führten,  sind: 

1)  die  Schwefelsäure-  und  Phospborsäureausschei- 
dung  wird  durch  körperliche  Anstrengung  vermehrt. 

2)  Harnstoff  wird  bei  mässiger  Arbeit  vermindert,  bei 
starker  vermehrt.  3)  die  Schwefelsäure-  und  nicht 
die  Harnstoffausfuhr  ist  als  Maass  der  Eiweisszer- 
setzung zu  betrachten.  4)  Es  herrscht  kein  Parallelis- 
mus in  der  Scliwcfelsäuro-,  Phospborsäure-  und  Harn- 
stoffausscheidung. 

Die  Schwefelsäureausscheidung  stieg  sofort  bei 
körperlicher  Anstrengung,  die  Phospborsäure  folgte  ihr 
langsam  nach.  Die  Schwefelsäureausscheidung  in  den 
15  bewegten  Stunden  eines  Arbeitstags  war  erheb- 
lich grösser  als  in  den  gleichen  Stunden  eines  Ruhe- 
tags, dagegen  ist  die  Ausscheidung  in  der  Nacht  eines 
Arbeitstags  kaum  grösser  als  in  der  eines  Ruhetags. 
Das  Umgekehrte  findet  bei  der  Phosphorsäure  statt, 
hier  macht  sich  die  Anstrengung  eines  Tages  erst  in 
einer  vermehrten  Ausscheidung  in  der  darauffolgen- 
den Nacht  geltend.  Von  den  übersichtlich  zusammen- 
gestellten  Tabellen  möge  folgende  summarische  hier 
Platz  finden : 


Summa  der  Ausscheidungen  bei  Ruhe  und  Arbeit. 


Summa  pro  Reihe 

Mittel  pro  Tag 

Reihe 

Harnvol. 

Harnstoff 

P 9 0 5 

SO  3 

Harnvol. 

Harnstoff 

P 2 0 s 

SO  3 

I. 

( Rübe 

9076 

177,557 

14,084 

13,242 

2269 

44,364 

3,521 

3,310 

| Arbeit 

6990 

168,811 

14,019 

14,395 

1747 

42,203 

3,505 

3,599 

II. 

( Ruhe 

5070 

135,190 

8,458 

10,021 

1690 

45,063 

2,819 

3,340 

1 Arbeit 

3945 

140,327 

9,747 

11,499 

1315 

46,776 

3,249 

3,833 

III. 

( Ruhe 

5320 

145,798 

8,133 

10,132 

1777 

48,599 

2,711 

3,394 

| Arbeit 

4733 

152,465 

9,480 

12,330 

1578 

50,822 

3, 1 60 

4,110 

Auch  im  Kotbe  wurde  in  der  ersten  Versuchs- 
reihe weniger  Phosphorsäure  und  Schwefolsäuro  ge- 
funden als  bei  Arbeit. 

Dio  von  Hknnebf.hg  (7)  jetzt  herausgegobenen 
Untersuchungen  über  die  Respiration  des  Rindes  und 
Schafes  sind  so  umfassende,  aber  auch  in  den  meisten 
Versuchen  und  Berechnungen  so  direct  für  dieZwecke 
der  Landwirtschaft  bestimmte,  dass  ein  eingehender 
Auszug  dieses  reichen  Materials  zur  Unmöglichkeit 
wird.  Nach  einer  methodologischen  Einleitung  geht 
Hf.nnrbkrg  über  zur  Beschreibung  des  nach  dem 
Muster  des  PBTTKNKOFKR'scken  Respirationsapparates 
in  München  gebauten  Apparates  zur  Untersuchung  der 


Respiration  von  Rindern,  der  in  Weende  aufgostellt 
war,  und  schildert  Gebrauch,  Genauigkeit  und  Fehler- 
quelle desselben.  Es  folgen  die  ausführlichen  Mittei- 
lungen der  Vcrsucho  über  den  Stoffwechsel  des  voll- 
jährigen Schafes  bei  Beharrungsfutter,  über  welche  im 
Auszüge  bereits  Jahresber.  1870.  I.  p.  83  berichtet 
ist.  Endlich  sind  ausführlich  mitgetheilt  die  Ergeb- 
nisse der  Füttcrungs-  und  Respirationsversuche  mit 
2 volljährigen  Ochsen,  ausgeführt  im  Sommer  1865. 
Von  den  erhaltenen  Resultaten  können  nur  einige  hier 
hervorgehoben  werden.  Der  stickstoffhaltige  Theil  des 
Harns  der  Ochsen  besteht  durchaus  überwiegend  aus 
Harnstoff  nnd  Hippnrsäure,  deren  Gowichtsverbältniss 
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indes»  in  den  weitesten  Grenzen  schwankt.  Der  Koh- 
Nsäuregebalt  der  Harntrockensubstanz  ist  von  dem 
Gehalte  der  Futterstoffe  an  pflanzensauren  Alkalien 
abhängig.  Die  organische  Substanz  des  Harns  be- 
i schränkt  sich  zuweilen  auf  Harnstoff,  Hippursäure, 
Kohlensäure,  enthält  aber  in  anderen  Fällen  bis  zu 
30  pCt.  der  Trockensubstanz  sonstige  Stoffo  daneben. 
Die  Versuche  mit  Ochsen,  wie  so  viele  andere  frühere, 
stellen  es ansser Zweifel,  dass  ein  normales  Stick- 
stoffdeficit in  den  Ausscheidungen  (in  Harn  und 
Kotb)  nicht  existirt. 

Der  volljährige  Schnittochs  von  der  Beschaffen- 
, heit  der  Wccnder  Versuchstiere  beansprucht  bei 
Stallrohe  und  im  Uebrigen  rationeller  Haltung  an 
thatsächlich  der  Assimilation  anheimfallenden  Eiweiss- 
stoffen  etwa  ^ Pfund  pro  Tag  und  1000  Pfd.  Lebend- 
gewicht. So  lange  die  Eiweisszufuhr  dieso  Gren- 
zen nicht  überschreitet,  ist  selbst  reichliche  Zu- 
fuhr von  stickstofffreien  Nährstoffen  nicht  im  Stande, 
; das  Thier  zu  einem  namhaften  Fleischansatz  zu 
bringen.  Grösserer  Verbrauch  von  Tränkwasser 
hat  iu  der  Regel  grösseren  Eiweissumsatz  zur 
Folge.  Auf  gleiches  Körpergewicht  bezogen,  bleibt 
die  Kohlensäure -Production  des  Ochsen  hinter  der 
des  Schafes  (10,3  bis  13,0  Grm.  pro  Kilo  Körper- 
gewicht) zurück.  Die  I2stündige  Sauerstoffaufnahme 
' der  Tbiero  am  Tage  schwankte  von  einem  Versuchs- 
tage zum  andern  in  viel  weiteren  Grenzen  als  dio 
Kohlensäure-  und  Wasserdampf-  Ausscheidung,  und 
wurde  in  der  grössten  Mehrzahl  der  Fälle  von  der 
Sauerstoff-Ausscheidung  in  Form  von  Kohlensäure  er- 
heblich übertroffen. 

, Der  von  Kkmmkrich  ausgesprochenen  Ansicht,  dass 
die  Wirkung  des  Fleisch  - Extractes  oder  der  Fleisch- 
brühe fast  ausschliesslich  auf  ihren  Gehalt  an  Kali- 
Salzen  beruhe,  kann  Bogoslowski  (9)  nach  seinen 
Versuchen  an  Kaninchen  und  an  sich  selbst  nicht  bei- 
pflichten. Er  fand,  dass  Kaninchen  durch  eine  Dosis 
Fleischbrühe  getödtet  werden  können,  deren  Asche 
den  Tod  des  Thiers  nicht  herbeiführt.  Auch  in  einer 
Reihe  von  Versuchen,  in  denen  dem  einen  Thiero 
Fleischbrühe,  dem  anderen  das  der  Menge  derselben 
entsprechende  Gewicht  phosphorsanres  Kali  gegeben 
wurde,  führte  das  letztere  den  Tod  entweder  gar  nicht 
oder  viel  später  herbei.  Nach  Einnahme  nicht  tödten- 
der  Dosen  beobachtet  man  bei  vorsichtiger  Untersuchung 
der  Pulsfrequenz  (nach  einer  Methode  ausgeführt, 
welche  die  Zählung  des  Herzschlags  im  Nebenzimmer 
bei  ruhigem  Sitzen  des  Thieres  in  seinem  Kasten  ge- 
stattet) und  der  Temperatur  (bei  Einwickelung  des 
Thiers  nach  Manasskin’s  Methode)  Steigerung  beider; 
dieselbe  fällt  geringer  aus  nach  Darreichung  der  ent- 
sprechenden Menge  Asche,  eino  sehr  geringe  Steige- 
rung bewirkt  schon  die  Verabreichung  des  Wassers. 
Mit  ähnlichem  Resultate  wiederholte  Vcrf.  diese  Ver- 
suche an  sich  selbst.  Bei  Injection  von  Kreatinin  in 
den  Magen  oder  in’s  Unterhaut-Bindegewebe  trat  eine 
Steigerung  der  Pulsfrequenz  ein,  die  aber  nicht  gross 
genug  zur  Erklärung  der  Wirkung  der  Fleischbrühe 
aosfiel. 


Nach  einer  längeren  Einleitung  über  bekannte 
Dinge  (was  nahrhaft  ist,  dass  Wasser  nahrhaft  ist,  und 
dass  jeder  Nahrungsstoff  nahrhaft  ist  u.  s.  w.)  giebt 
Voit  (10)  eino  Zusammenstellung  von  Versuchen, 
welche  beweisen,  dass  man  Tauben  mit  Getreide  allein 
oder  mit  Eidotter  allein  neben  Wasser  gefüttert  längere 
Zeit  am  Leben  erhalten  kann  ohne  Ernährungsstörung 
und  bei  fortdauernder  Alkalisirung  des  Blutes.  Da  die 
Asche  des  Dotters  sauer  reagire,  und  auch  im  Fleische 
die  Phosphorsäurc  der  Asche  nicht  völlig  gesättigt  sei, 
so  könne  man  meinen,  dass  bei  Ernährung  mit  diesen 
Stoffen  der  Organismus  nicht  im  Stande  sei,  freies  Al- 
kali für  Plasma  und  andere  seröse  Flüssigkeiten  abzu- 
sondern, in  den  Fällen  aber,  wo  Säureüberschüsse  in 
den  Organismus  gelangten,  gingen  sie  in  den  Ham 
über,  ohne  an  der  Alkalescenz  des  Blutes  etwas  zu  än- 
dern. Nach  Versuchen,  welche  E.  Hermann  inVoir’s 
Laboratorium  angcstellt  hat,  bleiben  bei  lOtägiger Be- 
brütung die  Kalkschalcn  der  Hühnereier  unverändert, 
dagegen  werdo  das  Eiweiss  vom  Hühnchen  aufgenom- 
men und  liefere  das  Alkali  für  sein  Blut. 

Ausgehend  von  der  Annahme,  deren  Begründung 
nicht  versucht  ist,  dass  es  der  Blutflüssigkeit  an  der 
zur  kräftigen  Ernährung  erforderlichen  Menge  anor- 
ganischer Stoffo  meistens  mangele,  hat  Polli  (11)  ein 
Pulver  zusammengesetzt  aus  verschiedenen  Salzen 
(Phosphorsaurer Kalk,  Chlornatrium,  Eisenoxyd  u.s.  w.) 
welches  er  zum  Einnehmen  mit  den  Speisen  für  Ge- 
sinde und  besonders  verschiedene  Kranke  empfiehlt. 
Eine  Andeutung,  dass  mit  dem  Pulver  bereits  irgend 
ein  Erfolg  erzielt  sei,  fehlt  vollständig,  sowie  über- 
haupt jede  experimentelle  Untersuchung. 

Bokck  (12),  welcher  früher  Versuchsreihen  über 
dio  Einwirkung  von  grauer  Quecksilbersalbe  und  des 
Jod  auf  den  Stoffwechsel  des  Menschen  publicirt  hat, 
erhielt  bei  neuern  Vorsuchen  von  einem  grossen  nunde 
über  die  Einwirkung  von  Morphin,  Chinin  und  von  arse- 
niger  Säure  auf  den  Stoffwechsel  gleichfalls  nur  geringe 
Unterschiede.  Der  Hund  auf  Stickstoffgleichgewicht 
bei  Fleischfüttcrung  gebracht,  erhielt  täglich  zunächst 
0,1  Grm.  cssigsaures  Morphium  mit  der  Nahrung  vier 
Tage  hindurch,  daun  folgte  eine  3 tägige  normale  Er- 
nährungsreiho,  An  den  4 Morphiumtagen  schied  der 
Hund  täglich  0,72  Grm.  Stickstoff  weniger  aus,  als  in 
der  Nahrung  enthalten  war.  Stärkere  Einwirkung 
zoigte  in  einer  auderen  5 tägigen  Versuchsreihe  Chinin 
als  schwefeisaures  Salz  1 Grm.  täglich  gegeben,  denn 
in  diesen  5 Tagen  wurde  in  Summa  9,720  Grm. 
Stickstoff  weniger  als  ohne  Chinin  bei  derselben 
Nahrung  ausgeschiedon.  Boi  den  dann  noch  beschrie- 
benen Versuchen  mit  arseniger  Säure  befand  sich  der 
Hund  im  Hungerzustande  und  seine  Stickstoffausschei- 
dung sank,  ohno  dass  durch  die  geringen  Arsenikdosen 
eine  sehr  deutliche  Aenderung  im  Gange  der  Abnahme 
gefunden  wurde.  Diese  Arbeit  wurde  im  Laboratorium 
von  Voit  ansgeführt. 

Jos.  Bauer  (13)  hat  gleichfalls  im  Laboratorium 
von  Voit  dio  Veränderungen  untersucht,  welche  der 
Stoffwechsel  durch  die  Vergiftung  mit  Phosphor  er- 
fährt. Die  erhaltenen  Resultate  stehen  in  guter  Ueber- 
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einstimmung  mit  denWerthen,  welcheSToncn  in  Ver- 
suchen, die  er  unter  Pasum’s  Leitung  ansführtc,  er- 
halten hat.  Bauer  stellte  seine  Versuche  in  der  Weise 
an,  dass  ein  hungernder  Hund,  dessen  tägliche 
Harnmenge,  Gehalt  an  Harnstoff  (Titrirung  nach 
Likbio)  und  Stickstoffgehalt  (Verbrennung  mit 
Natronkalk)  bestimmt  wurdo,  am  13.  Hungcrtago  eine 
kleine  Phosphordosis  erhielt  und  diese  Dosen  dann 
allmälig  gesteigert  wurden.  Am  19.  bis  20.  Ilunger- 
tagc  starb  das  Thier.  Von  Beginn  der  Vergiftung  an 
trat  oft  Erbrechen  ein,  bald  blutiges  Erbrechen  und 
Blutung  aus  dein  After.  Harnmengo  und  Stickstoff- 
ausscheidung stiegen  bei  der  Phoshorvcrgiftung  be- 
deutend gegen  die  vorhergehenden  Tage.  Während 
das  Thier  am  11.  und  12.  Hungerlage  8,2  und  8,1 
Grm.  Stickstoff  ausgeschieden  halte,  wurden  am  17. 
Tage  17,4,  am  18.  Tage  2.1,9  Grm  Stickstoff  im 
Harne  gefunden.  Die  Resultate  der  LiKBio’schen 
Titrirung  stimmten  mit  dem  der  Bestimmung  durch 
Glühen  mit  Natronkalk  überein.  Die  Steigerung  der 
Stickstoffausscheidung  ging  Hand  in  Hand  mit  der 
Zunahme  der  Vergiftungssymptome  Der  Harn  war 
eiweissfrei.  Leucin  wurdo  im  Harne  nicht  gefunden, 
durch  Erhitzen  mit  salpetcrsaurem  Quecksilberoxyd 
und  etwas  salpetriger  Säure  trateine  schwache  Rosafär- 
bung auf,  auch  fanden  sich  im  abgedampften  Harne 
einige  dem  Tyrosin  ähnliche  Krystallbüschel  zwischen 
den  Harnstoffkrystallen.  Die  Section  gab  die  bekann- 
ten Erscheinungen,  Leber,  Herz  und  Blut  wurden  auf 
Leucin  und  Tyrosin  untersucht,  und  aus  Leber  und 
Herz  Leucinkugeln  erhalten,  aus  allen  dreien  Extrac- 
te,  welche  die  Hoffmann’scho  Tyrosinprobe  gaben. 
Aus  den  bei  100"  getrockneten  Organen  vom  Hunde 
erhielt  Baukk  folgende  Fettmenge  in  Procenten: 


Fett 

Hundemuskel  normal 16.7 

nach  Phosphorvergiftung 42,4 

Herzmuskel  normal  9,2 

nach  Phosphorvergiftung 20,4 

Leber  normal . 10,4 

- nach  Phosphorvergiftung 30,0 


vom  Menschen  nach  Phosphorvergiftung  . . 76,8 

Bauer  untersuchte  ferner  die  Ausscheidung  von 
Wasser  und  Kohlonsäuro  des  mit  Phosphor  vergifteten 
Thieres  und  berechnete  die  Menge  des  aufgenommenen 
Sauerstoffs.  Das  Thier  erhält  dabei  keine  Nahrung. 
Am  ersten  und  zweiten  Hungertage  war  das  Thier 
nicht  vergiftet,  am  dritten  wurden  mehrere  subcutane 
Injectionen  von  Phosphoröl  gemacht,  und  erst  als  die 
Vergiftungssymptome  deutich  aufgetreten  wa:en,  die 
CO,- Ausscheidung  bestimmt.  Am  folgenden  Tage 
wurde  das  Thier  todt  gefunden.  Für  3 Stunden  wur- 
den gefunden: 


V o 
I. 

r s u c h 

u. 

No. 

111. 

Wasser 

6,86 

5,95 

4,31 

Kohlensäure  ..... 

13,50 

9,51 

5,04 

Gewichtsverlust  . . . 

9,00 

7,30 

5,80 

Sauerstoff 

11,36 

8,11 

4,50 

Während  also  die  Phosphorvergiftung  eine  reich- 
lichere Eiweisszersetzung  veranlasst  (Vermehrung  des 
aasgeschiedenen  Harnstoffs)  vermindert  sie  doch  die 
Oxydation,  es  wird  weniger  Sauerstoff  aufgenommen 
und  weniger  CO.,  ausgeschieden,  es  steht  das  offenbar 
im  Zusammenhänge  mit  der  Fettanhäufung  in  den 
Organen.  Das  Fett  entsteht  aus  den  in  den  Zellen 
befindlichen  Eiweissstoffen.  Eine  Veränderung  des 
Blutes  in  den  Gefässcn  konnte  Bauer  nicht  auffinden, 
insbesondere  keine  Lösung  der  Blutkörperchen.  Nur 
in  dem  ans  dom  Mundo  fliessenden  Blute  und  im 
Lungcnblute  fand  sich  gelöstes  Hämoglobin;  wie 
Bauer  glaubt,  wirkt  freie  durch  Oxydation  von 
Pbosphordampf  an  der  Luft  gebildete  phosphorige 
Säure  lösend  auf  den  Blutfarbstoff,  sie  werde  thoilweise 
aus  der  Lungenluft  in  das  Blut  wieder  aufgenommen 
und  macho  das  Blut,  wenn  es  sauer  werde,  lackfarben. 
(Die  Vorstellungen  von  Bauer  sind  hier  ebenso  wie 
bezüglich  der  physikalischen  Eigenschaften  des  Phos- 
phor nicht  ganz  correct;  er  glaubt,  er  schmelze  bei 
Körpertemperatur,  der  Schmelzpunkt  liegt  aber  be- 
kanntlich bei  44°  Rcf.).  Schliesslich  stellt  Verf.  noch 
manche  allgemeine  Betrachtungen  übor  die  Einwir- 
kung des  Phosphor  auf  den  Stoffwechsel  an , die  im 
Original  nachzusehen  sind,  vergleicht  besonders  auch 
die  Erkrankung  mit  der  acoten  Leberatrophie  und 
neigt  sich  der  Ansicht  zu,  beide  Erkrankungen  seien 
nur  quantitativ  verschieden.  Nach  Ansicht  des  Ref 
kann  abgesehen  von  den  übrigen  Unterschieden  gerade 
aus  den  sehr  schönen  Resultaten  von  Bauer  in  voller 
Entschiedenheit  der  Beweis  geliefert  werden,  dass 
beide  Processo  gar  nichts  mit  einander  zu  thun  haben. 

Subbotin  (14)  hat  unter  Voit’s  Leitung  nach  der 
Methode  von  Prkykr  den  Procentgehalt  und  nach 
Wklkkk’s  Verfahren  den  Gehalt  der  ganzen  Thiere 
an  Hämoglobin  resp.  Blut  untersucht  an  Thieren,  dio 
in  verschiedener  Weise  ernährt  waren.  Jos.  Förster 
hat  diesen  Untersuchungen  noch  einige  weitere  nach 
demselben  Verfahren  hinzugefügt.  Die  gesammten 
Resultate  sind  tabellarisch  geordnet. 

Gesammtmenge  sowie  Hämoglobinproccntgehalt  des 
Blutes  fandScBBoTiN  bei  Kaninchen  kleiner  als  bei  Hun- 
den. Das  Kaninchenblut  enthielt  im  Mittel  von  7 Bestim- 
mungen 8,41  pCt.,  das  Blut  gutgenährter  Hunde  13,8 
pCt.  Hämoglobin.  Auch  die  Gesammtmenge  des  Blu- 
tes ist  auf  gleiches  Körpergewicht  berechnet,  bei  den 
Kaninchen  kleiner.  Das  Blut  ausgewachsener  Thiere 
ist  bedeutend  reicher  an  Hämoglobin,  als  das  junger 
Thiere  (Rind,  Hund).  Bei  Krankheiten  wird  derPro- 
centgehalt  des  Blutes  an  Hämoglobin  vermindert;  es 
würden  bei  Diabetes  im  Mittel  1 ,13,  bei  Anämie 
5,01,  bei  Chlorose  4,63  pCt.  Hämoglobin  im  mensch- 
lichen Blut  gefunden,  während  Prkykr  den  normalen 
Gehalt  dos  Menschenblutes  im  Mittel  auf  13,16  pCt. 
berechuet.  Im  Ilungerzustando  nimmt  der  Procent- 
gehalt an  Hämoglobin  bei  Hundon  und  Kaninchen  zu, 
und  dieses  Resultat  steht  in  Ucbereinstimmung  mit 
den  Angaben  von  Voit,  Birdkr  und  Schmidt  und 
anderen  Beobachtern.  Auch  das  Verhältnis  der 
Blutmenge  zum  Körpergewicht  bleibt  im  Hunger- 
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tuslande  ziemlich  ungoändert.  Bei  Kaninchen  war 
der  Procentgehalt  des  Blutes  an  Hämoglobin  am  ge- 
ringsten bei  Heofütterung,  etwas  grösser  bei  Darrei- 
chung von  Kartoffeln,  Rüben  und  Kohl,  am  grössten 
bei  Brodfütterung;  mit  dem  Eiweissgehalt  der  Nah- 
rung stieg  der  Gehalt  des  Blutes  an  Hämoglobiu. 
Hunde,  welche  mit  Fleisch  oder  stickstoffreicher  Kost 
ernährt  waren,  zeigten  im  Mittel  13,73  pCt.  Hämo- 
globin im  Blute,  bei  ausschliesslicher  Fütterung  mit 
stickstofffreien  Substanzen,  Fett  und  Amylum,  fand 
sich  am  26ten  Tage  11,05,  am  38ten  Tage  9,52  pCt. 
Uämoglobin,  während  bei  den  hungernden  Thicren 
am  38ten  Hungertage  noch  13,33  pCt.  Hämoglobin 
gefunden  wurden.  (Die  Differenz  scheint  wesentlich 
auf  dem  verschiedenen  Wassergehalte  des  Blutes  und 
der  Organe  in  beiden  Zuständen  zu  beruhen ; leider 
sind  diese  nicht  bestimmt.  Ref.)  Hinsichtlich  der 
Erklärung  des  Einflusses  der  Fett-  und  Stärkenahrung 
auf  das  Blut  schliesst  sich  Subbotin  ganz  den  An- 
gaben Voit’s  an,  und  nimmt  an,  dass  bei  dieser  Er- 
nährung weniger  Organeiwciss  in  circulirendes  Ei- 
weiss  umgesetzt  werde,  oder  bei  der  Nahrungsauf- 
nahme weniger  Circulationseiweiss  zerfalle  und  mehr 
als  Organeiwciss  abgelagert  werde;  es  müsse  dann 
aoeb  mit  der  Abnahme  des  circuiirenden  Eiwciss  die 
Erzeugung  neuer  Blutkörperchen  abnehmen  und  damit 
die  procentige  Hämoglobinmenge,  die  Gesammtmenge 
des  Blutes  und  die  Sauerstoffaufnabme. 

Die  Gesammtmenge  des  Blutes  bildet  bei  einer 
bestimmten  Thierart  nach  Subbotin’s  Bestimmungen 
einen  gewissen,  in  nicht  sehr  weiten  Grenzen  schwan- 
kenden Bruchthcil  des  gesammten  Körpers,  dio  Menge 
des  auf  die  Körpergewichtscinheit  treffenden  Hämo- 
globins scheint  noch  constanter  zu  sein  auch  bei  den 
verschiedensten  Ernährungen  (beim  Kaninchen  auf  100 
Grm.  Körpergewicht  0,346  bis  0,348,  beim  Uundo 
0,6^0  bis  0,852  und  im  Mittel  von  G Bestimmungen 
0704).  Scbbotin  macht  nun  darauf  aufmerksam,  dass 
man  bei  Zugrundelegung  dieser  Werthe  nur  einem 
Thiere  eine  Blutprobe  zu  entziehen,  den  Hämoglobin- 
gchalt  zu  bestimmen  brauche,  um  dann  mit  Hülfe  der 
obigen  Zahl  den  Gesammtblutgchalt  zu  berechnen. 
In  5 Beispielen  am  Hunde  beträgt  die  grösste  Abwei- 
chung des  berechneten  vom  gefundenen  Werthe  13 
pCt.,  die  mittlere  Abweichung  7 pCt. 

Pboskl  (16)  theilt  einige  Beobachtungen  mit  über 
die  Aufeinanderfolge  des  Knochen  wachsthums  bei  Säu- 
gelhieren  und  die  Abhängigkeit  der  Entwickelung  des 
Knochengerüstes  u.  s.  w.  von  der  reichlichen  oder 
kärglichen  Ernährung  nnd  dem  rauhen  oder  milden 
Klima. 

Durch  fortgesetzte  Untersuchungen  der  ausge- 
sebiedenen  Urinmenge,  des  darin  enthaltenen  Harn- 
stoffes, des  Pulses  und  der  Temperatur  Morgens  8 Uhr 
in  der  Vagina  gemessen  an  einem  28 jährigen  Frauen- 
zimmer, welches  täglich  gleichbleihcndes  Regime  be- 
folgte, findet  Rabvtkau  (17)  volle  Bestätigung  seiner 
bereits  früher  ausgesprochenen  Angaben,  dass  nämlich 
unter  dem  Einfluss  der  Regeln  die  täglich  ausgeschie- 
dene  Harnstoffmenge  um  20  pCt.  vermindert,  der  Puls 
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verlangsamt,  und  die  Toinperatur  um  mindestens  £ 
Grad  erniedrigt  wird;  dass  2)  diese  Veränderungen 
sich  bereits  1 oder  2 Tage  vor  dem  Erscheinen  der  Re- 
geln zu  zeigen  beginnen  und  einige  Tage  danach  ver- 
schwinden. Die  Beobachtungen  sind  tabellarisch  mit- 
gcthcilt  und  erstrecken  sich  vom  19.  Mai  bis 
7.  Juni.  Die  Frau,  an  welcher  die  Beobachtungen 
ausgeführt  wurden,  war  regelmässig  inenstruirt,  ge- 
sund, 28  Jahre  alt  und  ungefähr  von  60  Kiiogr.  Kör- 
pergewicht. Weitere  Beobachtungen  sind  von  Rabute/.ii 
unternommen,  über  welche  er  später  berichten  wird. 

Zur  Entscheidung  der  vielfach  bereits  experimen- 
tell geprüften  Frage  hinsichtlich  des  Verhaltens  kleiner 
fester  Körper  gegen  dio  Epidermis,  Blutgefasswändo 
u.  s.  w. , ob  sie  dioselbe  zu  durchdringen  vermögen 
oder  nicht,  hat  Auspitz  (18)  eino  neue  giösserc  Ver- 
suchsreihe ausgeführt.  Nach  ausführlicher  Besprechung 
der  älteren  Beobachtungen  auf  diesem  Gebiete  schil- 
dert er  seine  Versuche  mit  Injcclion  von  Reisstärke 
in  Wasser  oderOel  suspendirt,  dio  theils  in  dio  Bauch- 
höhle, thcils  in  das  Unterbautbindegewebe,  theils  in 
die  Blutgefässe  ausgeführt  sind.  Er  wählte  die  Reis- 
stärke, weil  sie  kleine  Körnchen  enthält,  deren  Erken- 
nung durch  ihr  Verhalten  gegen  Jod  und  gegen  polari- 
sirtes  Licht  sehr  leicht  und  sicher  ist.  Diese  Beobach- 
tungen führten  Auspitz  zu  Resultaten,  welche  er 
schliesslich  selbst  in  folgenden  Sätzen  zusammenstellt: 
Dio  Ergebnisse  aller  beschriebenen  Versuche  zusammen 
haben  gelehrt,  dass  bei  Säugctbiercn  ungelöste  form- 
beständige Körper  (Stärkemehlkörner)  1)  von  der 
Bauchhöhle  aus;  2)  vom  subentanen  Bindegewebe  aus 
in  die  Circulation,  und  zwar  sowohl  in  den  Lungen-, 
als  durch  diesen  weiter  in  den  Körperkreislauf  gelan- 
gen können;  3)  dass  sio,  um  in  die  Venen  überzuge- 
hen, das  Lymphgefässsystem  passiren  (ob  sie  aus- 
schliesslich auf  diesem  Wege  eingesaugt  werden,  ist 
bisher  nicht  festgestellt  worden);  4)  dass  die  Epider- 
mis immerhin  ein  bedeutendes,  aber  nur  relatives, 
nicht  absolutes  Hinderuiss  für  diu  Resorption  von  der 
Haulobcrflärhc  aus  darstellt;  5)  dass  die  Resorption 
durch  die  Vermittelung  von  Fett  wesentlich  befördert 
wird,  welches  selbst  noch  leichter  als  Stärkemehl  und 
auf  demselben  Wege  wie  dieses  in  den  Kreislauf  über- 
geht. 

Schliesslich  glaubt  Verf.,  dass  Alles,  was  er  über 
das  Verhalten  des  Stärkemehls  ermittelt  habe,  auch 
für  andere  ungelöste  Körper  von  grösserer  Vertheil- 
barkeit  und  deshalb  geringerer  Formbeständigkeit 
gelten  werde. 

Sknatok  (19)  bat  von  den  Resultaten,  die  er  hin- 
sichtlich der  Wärmebildung  und  des  Stoffwechsels  iu> 
gesunden  und  fieberhaften  Zustande  erhalten  hat,  fol- 
gende mitgelhcilt  und  jedes  derselben  mit  einem  Ver- 
sachsbcispiel  erläutert: 

1.  Bei  gewöhnlichem,  ruhigem  Verhalten 
i m w a c h c n Z u s t a n d e , und  wenn  d e r E i n f 1 u s s 
d er  Vor  d au  n n g ausgesehl  ossen  ist,  sch  wankt 
die  Production  nnd  Abgabe  von  Wärme  nur 
in  ziemlich  engen  Grenzen.  Ein  Hund  von 
5300  bis  5400  Grm.  Körpergewicht,  der  seit  langer 
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Zeit  nur  mit300  Grm.  Pferdefleisch  nndfiGrm.  Schweine- 
schmalz ernährt  wurde,  gab  an  das  Calorimcter  16 — 26 
Stunden  nach  der  Fütterung  12  bis  höchstens  14  Ca- 
lorien  (a  1 Kilo  Wasser  um  lu  erhöht)  in  1 Stnnde  ab. 
Es  ist  diese  Quantitiit,  da  seine  Temperatur  im  Rectum 
dieselho  blieb,  als  die  in  dieser  Zeit  gebildete  zu  be- 
trachten. Er  schied  in  derselben  Zeit  3,4  bis  3,7  grm. 
CO  , aus. 

2)  Reim  längeren  IT  ungern  nehmen 
Wärmeproduction  und  CO  , - A usschci  d u n g 
langsam  ab.  Derselbe  Hund  gab  nach  2tägiger  fast 
vollständiger  Nahrungsentzichnng  in  einer  Stnnde  11,6 
Calorien,  3,35  Orm.  CO  , und  in  24  Stunden  6,01  Grm. 
Harnstoff  ab. 

3)  Während  d o r V e r d a n n n g ( t b i s 3 S t n n- 
den  nnd  länger  nach  der  Fütterung)  nimmt 
wie  die  CO, -Ausscheidung  (Vikrorut)  so  auch 
die  Wärmeproduction  beträchtlich  zu,  je- 
doch nicht  im  glcichenVcrhältniss;  dioZu- 
nahmo  der  letzteren  ist  grösser  als  die  der 
ersteren. 

Derselbe  Hund  gab  in  der  zweiten  Stunde  der 
Verdauung  21  Calorien  ah,  wobei  seine  im  Rectum  ge- 
messene Temperatur  etwas  stieg,  und  schied  5,17  Grm. 
CO,  ans. 

4)  W ähren  d einer  A bk  uh  1 u ng  d er  Körpor- 
obcrfläche,  wobei  dio  Wärmeabgabe  enorm 
gross  wird,  ist  dio  Wärmcbildung  nach- 
weislich nicht,  dagegen  die  Ausscheidung 
der  CO,  entschieden  vermehrt. 

Derselbe  Hund,  5355  Grm.  schwer,  gab  an  das  Ca- 
lorimctcr,  dessen  Wasser  4° kälter  als  gewöhnlich  war, 
in  einer  Stunde  15,3  Calor,  ab,  seine  Temp.  fiel  im 
Rectum  von 39,° I auf  38°5.  Wenn  nun  auch  das  ganzo 
Thier  nicht  weiter  erkaltet  wäre  als  überall  um  0,°6, 
so  würden  bei  0,83  spec.  Wärme  seiner  Substanz  2,7 
Calor,  ausgegeben  sein  über  die  Production  nnd  diese 
könnte  höchstens  l2,6Ca!or.  betragen  haben.  An  CO, 
wnrdc  dahei  3,9  Grm.  also  mehr  als  ohne  Abkühlung 
unter  sonst  gleichen  Verhältnissen  ausgeschieden. 

5)  Im  Beginn  ( .'•  bis  2 S t n n d c n)  des  durch 
subcutanelnjcctionvonEitcrodereitrigem 
Sputum  erzeugten  fieberhaften  Zustandes 
ist  weder  die  Abgabe  von  Wärme  noch  von 
CO,  m erk  lieh  vermehrt. 

6)  Auf  der  Höhe  der  in  der  angegebenen 
Weise  erzeugten  fieberhaften  Krankheit 
bei  einer  Temperatur  des  Rectum  von  40" 
bis  41"  sin  d CO,  und  Wärmeabgabe  zu  weilen 
um  ei  n Geringes  vermehrt,  öfters  im  Ver- 
gleich zur  Norm  nicht  merklich  erhöht.  Der 
Gang  beider  Ausscheidungen  ist  nicht  ganz 
proportion  al. 

Dersclbo  Hund  gab  bei  40,°  2 bis  40, "45  im  Rectum 
11,5  Calor,  und  3,7 Grm.-COj  in  einer  Stunde  ab;  die 
Harnstoffausscheidnng  in  den  letzten  24  Stunden  be- 
trug 9,0  Grm. 

7)  Die  Zunahme  derCO, -Ausscheidung  im 
Ficbor  blci bt,  wo  sic  überhaupt  vorhanden 
ist,  immer  hintor  dor  ausnahmslos  statt- 


findenden Vermehrung  der  narnstoffaus- 
fu  hr  zurück. 

Ein  Hund,  der  während  eines  Hungertags  8,0  Grm. 
Harnstoff  und  am  Ende  dieses  Tages  in  einer 
Stnnde  2,73  Grm.  CO,  ansschied,  entleerte  während 
des  Fiebers  bei  voransgegnngener  gleicher  Ernährung 
und  sonst  gleichen  Bedingungen  in  denselben  Zeit- 
räumen 14,48  Grm.  Harnstoff  und  4,21  Grm.  CO,. 

8)  Trotz  dor  im  Fieber  stattfindenden 
theilweisen  Vermehrung  des  Stoffnm- 
satzes  erreicht  die  Summe  der  dabei  froi- 
werdendon  Spannkräfte  (Eiwciss  nach 
Fjiamci.am)  4,263  Calor.,  Fett  9,1  Calor.) 
nicht  dio  im  normalen  Zustande  bei  aus- 
reichender Ernährung  entwickelte  Menge. 

Lkichtknstkrn  (20)  hat  unter  der  Leitung  von 
Voit  oinigo  Versuchsreihen  ausgeführt  mit  einem 
von  letzterem  construirten  Respirationsapparat  (eine 
Canüle  in  dio  Trachea  eingebunden  mit  gabcligor 
Theilung,  2 wenig  Widerstand  bietenden  Quecksilber- 
ventilen, verbunden  mit  einer  Gasuhr)  über  die  Zahl 
der  Athcmzüge  und  das  Volumen  der  ausgeathmeten 
Luft  unter  verschiedenen  Verhältnissen.  4 Versuchs- 
reihen Kaninchen  und  einer  Katzo  ergaben,  dass 
nach  Dnrchschneidung  der  Vagi  dio  Zahl  der  Athern- 
züge,  viel  weniger  das  Volumen  derselben,  abnimmt ; 
das  Volumen  bleibt  vielmehr,  nachdem  cs  zunächst 
etwas  zugenommen  hat,  einige  Zeit  constant  nnd 
nimmt  dann  erst  ab.  2 weitere  Versuchsreihen  an 
Thieren,  denen  auf  einer  Seite  die  Pleura  geöffnet  nnd 
an  dio  Oeffnung  eine  der  Weite  der  Trachea  entspre- 
chende Glascaniilo  eingesetzt  war,  führten  zu  den  Re- 
sultaten: dass  hei  einseitigem  nach  aussen  offenem 
Pneumothorax  das  Volumen  der  Athcmzüge  um  die 
Hälfte  ahnimmt,  während  dio  Zahl  der  Athcmzüge 
zunimmt. 

Bei  Thieren,  denen  ein  Hinderniss  entweder  für 
die  Inspiration  oder  für  die  Exspiration  oder  für  beide 
durch  Zusammcndrückon  der  Kautschuk verbindnngen 
an  der  Canüle  in  der  Trachea  angebracht  war,  zeigte 
sich  Verlangsamung  der  Athemfrequcnz  bei  grösserer 
Tiefo  der  Athcmzüge. 

Nach  Aderlässen  fand  in  allen  Fällen  unmittel- 
bar nach  jeder  massigen  Blutcntzichung  eine  Vermin- 
derung der  Zahl  und  Tiefe  der  Athcmzüge  statt, 
aber  dieselbe  war  vorübergehend,  und  es  erhob  sich 
Frequenz  und  Tiefe  wieder  nahezu  auf  das  Normale. 
Nach  sehr  reichlicher  Blntcntziehung  nahm  endlich 
dio  Frequenz  des  Athmens  zu  und  die  Tiefe  der 
Athcmzüge  ab.  Dyspnoe  ist  in  keinem  dieser  Zu- 
stände vorhanden. 

Nach  Einspritzung  von  einem  halben  Gran  essig- 
sauren  Morphiums  unter  dio  Bauchhaut  eines  Kanin- 
chen ergab  sich  nach  5 Minuten  bereits  Abnahme  der 
Zahl  und  Tiefe  der  Athcmzüge,  die  sich  bis  35  Min. 
nach  der  Injcction  steigerte.  Dann  erhob  sich  zuerst 
die  Zahl  der  Athcmzüge,  während  ihr  Volumen  noch 
abnahm,  dann  stieg  auch  aiimälig  das  Volumen,  aber 
noch  nach  6 Stunden  war  die  Einwirkung  des  Mor- 
phium noch  erkennbar.  Nach  Dnrchschneidung  des 
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Rückenmarks  zwischen  3.  und  4.  Halswirbel  naht» 
die  Zahl  und  Tiefe  der*  Athemzüge,  besonders  an- 
dauernd die  Zahl  derselben  ab. 

Bei  Einwirkung  von  Kälte  zeigte  sich  zunächst 
stets  eine  Steigerung  der  Zahl  und  der  Tiefe  der 
Athcmzügc,  so  lange  nämlich  die  Körpertemperatur 
des  Thieres  noch  nicht  wesentlich  gesunken  war, 
hei  längerer  Einwirkung  dagegen,  sobald  die  Tempe- 
ratur des  Thieres  im  Rectum  deutlich  abgenommen 
hatte,  nimmt  die  Zahl  der  Athcmzügc  ab,  aber  das 
Volumen  derselben  bleibt  noch  gross,  so  dass  doch 
t lange  Zeit  mehr  Luft  respirirt  wird , als  bei  gewöhn- 
licher Zimmertemperatur.  Bei  Erhöhung  der  Tem- 
peratur der  Umgebung  nahm  alsbald  die  Zahl  der 
Atbemzügo  zu,  bei  sehr  hoher  Temperatur  werden 
dann  die  Atbemzüge  sehr  frequent,  und  erst  dann 
nimmt  die  Tiefe  derselben  erheblich  ab.  Ein  Versuch 
wurde  Rchliesslich  ausgeführt  mit  Unterdrückung  der 
, Hautthätigkcit  durch  Ucbcrstreichung  der  Haut  mit 
Firniss.  Sowie  die  Körpertemperatur  des  Kaninchens, 
sank  auch  die  Zahl  seiner  Athemzüge  von  39  auf  27 
in  1 Min.,  während  das  Volumen  der  Atherozügo  von 
Anfang  an  gleich  nach  der  Bestreichung  der  Haut 
sehr  zunahm  und  bis  kurz  vor  dem  Tode  des  Thieres 
vergrössert  blieb, obwohl  esallmälig  ziemlich  abnahm. 
* Das  Thier  starb  5 h 50'  nach  der  Bestreichung  mit 
Firniss. 

Eine  sehr  umfassende  Abhandlung  über  die  Auf- 
nahme von  Sauerstoff  und  Abgabo  von  CO,  in  der  Respi- 
ration des  Menschen  unter  verschiedenen  Verhältnissen 
hat  Speck  (21)  publicirt.  Obwohl  Speck  mit  Methoden 
( sich  behalf,  die  manchen  Einwand  erlauben,  hat  er 
doch  nach  den  verschiedensten  Seiten  hin  die  Zuver- 
lässigkeit der  Apparate  und  die  Fehlergrenzen  seiner 
Versuche  zu  ermitteln  nicht  unterlassen  und  in  der 
Hinrichtung  seiner  Apparato  manches  interessante 
Neue  geleistet.  Die  Beschreibung  der  Apparato  würde 
hier  zu  viel  Raum  erfordern,  es  möge  Folgendes  ge- 
nügen : Speck  machte  die  Versuche  an  sich  selbst, 
er  atbmcto  Luft  aus  einem  Gasometer  und  licss  die 
: ausgeathmetc  Luft  sich  in  einem  zweiten  Gasometer 
ansammcln.  Zur  Trennung  der  eingeathmeten  von  der 
aosgeathmeten  Lnft  dienten  2 Ventile  bestehend  aus 
einem  Stück  cingcsalzenen  Dünndarm  vom  Schweine, 
welches  in  der  Weise  über  der  schrägen  OcfFnung  ei- 
ner Röhro  befestigt  war,  dass  es  den  Strom  von  der 
Röhre  heraus  ungehindert  gestattete,  die  Rückströ- 
mung dagegen  verhinderte,  da  es  sofort  zusammenge- 
drückt w’urdo.  Die  Gasometergiockcn  bestanden  aus 
lackirtem  Blech,  dio  Gcfässo  für  die  Sperrflüssigkeit 
aas  Zink , der  Sperrflüssigkeit  (Wasser)  war  geringe 
ringförmige  Oberfläche  gegeben.  Die  Saucrstoffhc- 
»timmnng  geschah  durch  Absorption  in  einem  eigen- 
tümlichen Apparat  mit  Pyrogallussäuro  und  starker 
Kalilauge.  Die  Anzahl  der  ausgeführten  Versuche 
ist  eine  sehr  grosse,  und  die  Resultate,  zu  welchen  er 
Scführt  wird,  sind  schliesslich  in  folgenden  Sätzen 
«ijammengestellt:  1)  Unter  annähernd  gleichen  kör- 
perlichen Verhältnissen  bewegt  sich  der  Athemproccss 
in  allen  seinen  Massen  in  nnr  sehr  geringen  Schwan- 


kungen. 2)  hoi  ruhigem,  natürlichem  Athmon  und  un- 
ter gewöhnlichen  Verhältnissen  ergaben  sich  für  ihn 
berechnet  auf  1 Min.  bei  einem  Körpergewicht  von 
57 — 58  Kilogr.  folgende  Wrcrthe: 

cingeathmete  Lnft  7108  - 8046,  im  Mittel  7527  Ccm. 
für  ausgeathmetc  Luft  7070-8050,  im  Mittel  7483  0cm. 
für  ausgeathmetc  CO,  271-364,  im  Mittel  314  Ccm. 
oder  0,619  Grm., 

für  verbrauchten  Sauerstoff  322-372,  im  Mittel  361 
Ccm.  oder  0,518  Grm. 

Das  Verbältniss  des  aufgenommenen  zum  ln 
der  CO,  ansgeschiedenen  Sauerstoff  war  im  Mittel 
1000:  869. 

3)  Unter  annähernd  gleichen  körperlichen  Ver- 
hältnissen ist  dio  Menge  des  aufgenommenen  Sauer- 
stoffs ungemein  gloich. 

4)  Nach  starker  Ventilation  durch  willkürlich  sehr 
forcirtcs  Athmen  wird  das  Athmen  in  der  Art  umge- 
ändert, dass  viel  weniger  Luft  dio  Lungen  passirt, 
dass  vcrliältnissmässig  weit  weniger  Luft  wieder  aus- 
geathoiet  wird  (1000  : 975),  dass  die  CO ,- Ausschei- 
dung sehr  erheblich  sinkt  (0,376  Grm.),  dass  die  0- 
Aufnahme  sinkt  (0,518  Grm.),  dass  dabei  das  Ver- 
hiiltniss  des  aufgenommenen  Sauerstoffs  zu  dem  in 
der  CO  , wieder  ansgeschiedenen  ausgedrückt  wird 
durch  die  Zahlen  1000  : 590. 

5)  Es  lässt  sich  als  sicher  annehmen,  dass  diese 
starke  Verminderung  derCO, -Ausscheidung  nach  phy- 
sikalischen Gesetzen  erfolgt. 

6)  CO , -A  bgabo  und  O-Aufnahmo  unterliegen 
verschiedenen  Gesetzen.  Während  die  CO., -Ausschei- 
dung durch  die  Gesetze  der  Gasdiflfusion  sehr  modifi- 
cirt  wird,  richtet  sich  die  O-Aufnahme  bloss  nach 
dem  chemischen  Bedürfnis  des  Körpers. 

7)  Während  der  Rinwirknng  äusserer  Abkühlung 
wird  dio  O-Aufnahme  und  CO, -Ausscheidung  deut- 
lich vermehrt. 

8)  Durch  eine  statische  Arbeitsleistung  wird  der 
Oxydationsproccss  im  Körper  gesteigert,  die  Mengo 
der  gebildeten  Wärmeeinheiten  steigt  aber  nicht  im 
einfachen  Verbältniss  mit  der  Znnahmo  der  Leistung, 
sondern  es  wird  für  cino  grössere  Leistung  verhält- 
nisstnässig  mehr  Stoff  verbraucht  als  für  eine  gerin- 
gere; der  zur  Oxydation  des  Wasserstoffs  verwandt© 
0 scheint  bei  statischer  Arbeit  vermehrt  zu  sein. 

9)  Auch  kurze  Zeit  nach  statischer  Arbeit  dauert 
die  Steigerung  des  Oxydationsprocesses  im  geringen 
Grade  noch  fort. 

10)  In  weit  höherem  Grade  als  durch  statischo 
Arbeit  wird  durch  dynamische  Arbeitsleistung  der 
Oxydationsproccss  im  Körper  gesteigert. 

11)  Das  Athmen  bei  einer  Arbeitsleistung  nimmt 
nie  den  Character  des  willkürlich  forcirten  Athmcns  an. 

12)  In  demselben  Verbältniss,  wie  die  dynami- 
sche Leistung  gesteigert  wird , nimmt  auch  der  Oxy- 
dationsprocess  im  Körper  zu.  Für  das  Heben  und 
langsame  Niederlasscn  von  je  1 Kilogrammeter  worden 
79  bis  113,  im  Mittel  97  Ccm.  mehr  Luft  eingeathmet, 
0,0088  bis  0,0072,  im  Mittel  0,0079  Grm.  0 mehr  ver- 
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braucht  und  0,0120  bis  0,0091,  im  Mittel  0,01  Gim., 
CO.,  mehr  ausgeschieden 

13)  Im  Vergleich  zu  dem  Verbrauch  bei  geringe- 
ren Arbeitsleistungen  scheint  bei  höheren  Leistungen 
der  Verbrauch  um  einen  kleinen  Theil  geringer  zu 
werden,  und  cs  wird  bei  höheren  Leistungen  wahr- 
scheinlich ein  etwas  grösserer  Theil  in  mechanische 
Kraft  umgesetzt  als  bei  geringeren. 

1 1)  Boi  jeder  körperlichen  Leistung  wird  minde- 
stens j1.  der  producirten  Wärme  in  mechanische  Kraft 
umgesetzt. 

15)  Unmittelbar  nach  körperlicher  Anstrengung 
nimmt  das  Athmen  den  Charakter  des  forcirtcn  Ath- 
mens  an,  wird  dann  5 — 8 Min.  normal,  um  dann  in 
die  Art  des  Athmens  üherzugehen , wie  sie  dem  will- 
kürlich forcirten  zu  folgen  pflegt. 

16)  Das  forcirto  Athmen  nach  körperlicher  Anstren- 
gung wird  nicht  bedingt  durch  im  Blute  während  der 
Arbeit  angehäuftc  CO,. 

17)  Sofort  nach  einer  dynamischen  Leistung  sinkt 
der  Stoffverbrauch,  bleibt  aber  noch  mehrere  Minuten 
lang  über  der  Norm,  um  dann  einer  geringon,  aber 
deutlichen  Verminderung  Platz  zu  machen. 

18)  0- Aufnahme  und  CO  Ausscheidung  bleiben 
bei  körperlicher  Anstrengung  in  ihrem  normalen  Ver- 
hältniss. 

Die  übrigen  Sätze,  weleho  Speck  aufstellt,  sind 
abgeleitete  und  betreffen  hauptsächlich  die  stickstoff- 
haltigen Körperbestandtheilc,  dio  nach  ihm  sich  nur 
als  C und  H- Verbindungen  bei  der  Arbeit  der  Muskeln 
betheiligen.  Schliesslich  zieht  er  noch  aus  seinem 
Versuche  den  Schluss,  dass  das  Verhältnis  der  0- 
Aufnahmc  zur  CO  a -Abgabe  so  constant  sei,  dass  eine 
manchmal  im  Organismus  eintretende  Aufspeicherung 
von  Sauerstoff,  wie  sic  Pkttknkofkr  angegeben  hat, 
nicht  wohl  eintreten  kann. 


Bert  (22)  hat  zahlreiche  Versuche  über  den  Grad 
der  Verminderung  des  Luftdruckes  ausgeführt,  der  er- 
forderlich ist,  um  für  bestimmten  Gehalt  der  Luft 
an  Sauerstoff  Thiere  zu  tödten.  Er  fand  ( wie  es 
längst  bekannt  ist,  Rcf.),  dass  beim  schnellen  Evacui- 
ren  die  Thiere  bei  15  bis  18  Cm.  Druck  in  Convul- 
8ionen  verfallen  und  mit  Lungcnblutungen  schnell 
sterben : überzeugte  sich  ausserdem , dass  man  bei 
langsamer  Erniedrigung  des  Druckes  auf  einen  viel 
niedrigeren  Barometerstand  hinuntergehen  könne,  ohne 
das  Loben  der  Thiere  in  Gefahr  zu  bringen,  dass  fer- 
ner dio  Erniedrigung  des  Druckes  ohne  Schaden  um 
so  weiter  geführt  werden  könne , je  höher  der  Sauer- 
8loffgebalt  der  Luft  ist.  Bei  starker  Erniedrigung  des 
Luftdruckes  sinkt  die  Körpertemperatur  der  Sänge- 
thiere.  Für  denselben  Druck  hinterliessen  bei  ihrem 
Tode  am  meisten  Sauerstoff  und  die  wenigste  CO, 
Raubvögel  und  erwachsene  Katzen , dann  kamen  der 
Reihe  nach  Sperlinge,  dann  Frösche  und  neugeborene 
Katzen,  endlich  Meerschweinchen  bei  Pressionen  über 
26  Cm.;  unterhalb  dieses  Druckes  zeichneten  sich 
Frösche  und  kleine  Katzen  durch  die  Zähigkeit  aus. 
Zahlreiche  einzelne  Versuchsresultato  sind  in  Zahlen 
angegeben. 

Unter  der  Leitung  von  Pflüge«  hat  Schültzk 
(23)  die  Gase  in  der  Schwimmblase  mchrererdera  Rheine 
entnommener  Fische  untersucht.  Dieso  Fische  waren 
in  Flusswasscr  in  das  Laboratorium  transportirt,  unter 
Wasser  die  Schwimmblase  aus  ihnen  entnommen, 
schnell  unter  Quecksilber  in  die  Quecksilherwanne 
gebracht  und  durch  Einstich  die  enthaltenen  Gase  in 
ein  mit  Quecksilber  gefülltes  Rohr  entleert;  sie  wur- 
den dann  nach  Bukskn’s  Methode  untersucht  und  fol- 
gende Resultate  erhalten,  ausgedrückt  in  Vol.-Pro- 
centen  bei  0"  und  1 M.  Druck: 


Nummer  der 
Analyse. 

Fischspccies- 

CO» 

0 

N 

I. 

Cyprinus  Barbus 

1,4 

M 

97,5 

II. 

- Tinea 

3,9 

6,1 

90,0 

III. 

Barbus 

4,0 

5,3 

90,7 

IV. 

Tinea 

4.9 

13,2 

81,9  ( kein  Kohlenwasserstoff  nach  der  Unter- 
80,8  t suebung. 

V. 

- 

9,8?, 

9,4 

VI. 

- 

4,9 

3,7 

91,4 

VII. 

• 

5,5 

4,3 

87,1 

A.  v.  Humboldt  hatte  an  der  Schwimmblase  von 
Gymnotus  electricus  4 pCt.  0 gefunden,  Biot 
(Gilberts  Am».  1808)  giebt  dagegen  an,  in  der  Blase 
eines  Fisches  von  der  spanischen  Küste  des  Mittel- 
mccrcs  fast  reines  Sauerstoffgas,  nämlich  87  pCt. 
gefunden  zu  haben,  aber  seino  Methoden  waren 
sehr  unvollkommen,  und  die  Blase  halte  bereits  einige 
Zeit  gelegen. 

Nach  3-  bis  ötägigem  Liegen  unter  Wasser  fand 
Schültzk  in  der  Schwimmldaso  von  Cyprinus  Tinea 
ein  Gasgemenge  von  0,4  bis  2,1  pCt.  CO, , kein 
O-Gas,  und  94,8  bis98,6  pCt.  N,  keinen  Kohlenwasser- 
stoff. Versuche,  dio  in  den  den  Fischen  entnommenen 


Blasen  enthaltene  Luft  durch  ihre  Wandung  hindurch 
mit  einer  über  Quecksilber  abgeschlossenen  Sauerstoff- 
monge sich  diffundiren  zu  lassen,  scheiterten  an  der 
schnell  eintretenden  Fäulniss  der  Blasen. 

Ausgehend  von  der  Ansicht,  dass  dio  chemischen 
Processe,  welche  als  Gährungen,  Fäulniss  bezeichnet 
werden,  hervorgerufen  würden  von  der  Einwirkung 
chemischer  Körper,  welche  in  Organismen  allein 
gebildet  werden  können,  aber  zu  ihrer  Einwirkung 
auf  andere  Stoffe  nicht  mehr  das  Vorhandensein  des 
sie  erzeugenden  Organismus  bedürfen,  hat  Hoppk- 
Srylkr  (24)  Untersuchungen  angestellt  1)  über  die 
Veränderungen,  welche  der  Fäulniss  leicht  unterlie- 
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gende  Flüssigkeiten  klar  filtrirt  in  zngeschmolzenen 
Glasröhren  erleiden,  und  in  wie  weit  Organismen  in 
ihnen  aufznfinden  sind,  2)  oh  in  faulenden  Flüssig- 
keiten der  chemische  Proccss  der  Gährung  zugleich 
aufhört  mit  dem  Tode  der  Organismen,  wenn  dieser 
durch  Carbolsäure,  Erhitzung  u.  s.  w.  herbeigeführt 
wird , 3)  in  wie  weit  das  Leben  von  niedern  Organis- 
men, Vibrionen  u.  dgl.  in  zugeschmolzenen  Glasröhren 
bei  Abwesenheit  von  Sauerstoff  erhalten  bleiben  kann. 
Es  wurde  in  Flüssigkeiten,  wio  Eiterserum  oder  Hy- 
drocelcflüssigkeit,  die  klarfiltrirtcingeschmolzen  waren, 
allmäliges  Abnehmen  der  Eiweissstoffe,  Bildungen  von 
Leucin  und  Tyrosin,  Kohlensäure  und  Schwefelwasser- 
stoff gefunden , ohne  dass  Vibrionen  nachgewiesen 
wurden,  aber  der  Process  verlief  stets  sehr  langsam 
und  auch  dann  noch  verschieden  schnell.  Da  diesel- 
ben Körper  in  relativ  kurzer  Zeit  aus  Eiweissstoffen 
durch  Pancreasferment  gebildet  werden  können,  cr- 
giebt  sich,  dass  zu  dieser  Spaltung  ganze  Organis- 
men nicht  erforderlich  sind.  Frischer  Harn  mit  et- 
was faulendem  IJarn  und  dann  in  einzelnen  Portionen 
mit  Carbolsäuro  in  verschiedener  Quantität  versetzt, 
gab  bei  einem  Gehalte  von  2 pCt.  Carbolsäure  keine 
Abnahme,  bei  1,5  pCt.  noch  eine  bemerkbare  Ab- 
nahme bei  1 pCt  Gehalt  fast  vollständige  Zersetzung 
des  llarnstoffgehaltes  nach  16  Tagen,  llefebrei  mit 
Hydroceleflüssigkeit  gemengt,  gab  bei  Gehalt  von  1 pCt. 
Carbolsäure  Zeichen  der  Fäuluiss,  aber  keine  Bactcricn 
und  vegetirende  Pilze,  bei  einem  Gehalt  von  2 pCt. 
Carbolsäure  keine  Organismen  und  keine  Fäuluiss. 
Bei  noch  niedrigerem  Gehalte  an  Carbolsäure  war  die 
Zersetzung  sehr  deutlich  und  keine  lebenden  Orga- 
nismen. 

Die  Gährungsproeesse  beruhen  alle  zunächst  anf 
einer  Wirkung  des  Wassers,  die  mehr  oder  weniger 
durch  die  Fermente  vermittelt  wird.  Bei  dem  Gäh- 
rungsprocess  werden  stets  Körper  von  ge- 
ringerer Verbrennungswärme  oder  grösse- 
rer Verdichtung  gebildet,  bei  allen  Fer- 
mentationen wird  daher  Wärme  oder  das 
A equivalentinei n or  andern  Bc wogungfrei, 
und  cs  lässt  sich  nach  weisen,  dass  eine 
grosse  Classo  niedriger  Organismen  (Bac- 
terien,  Bierhefe),  da  ihnen  der  Zutritt  von 
Sauerstoff  auf  lange  Zeit  entzogen  sein 
kann,  ohne  dass  sie  dadurch  ihr  Leben  und 
ihre  Vermehrungsfähigkeit  verlieren,  von 
den  bei  den  Gährungcn  frei  werdenden 
Kräften  leben.  Die  Gährungcn  können  vor  sich 
gehen  ohne  Bcthciligung  ganzer  Organismen,  aber 
alle  Organismen  haben  sie  nöthig  für  ihr  Leben  und 
gewisse  niedere  Organismen  loben  allein  von  ihnen. 
Viele  Organismen  scheinen  bei  Mangel  oder  völliger 
Abwesenheit  von  Sauerstoff  ein  Leben  nach  ganz  an- 
deren Typus  zu  führen  als  bei  Zutritt  desselben;  Fruc- 
tification  scheint  nur  unter  Einwirkung  des  Sauerstoffes 
möglich. 

Unter  der  Leitung  von  Schmirdebkuo  hat  Bumok 
(25)  Untersuchungen  angestellt  übor  die  Wirkung  der 
Fleischbrühe  und  der  Kalisalze  auf  die  Muskeln  und 


das  Nervensystem,  insbesondere  auf  die  Herzthätigkeit, 
weil  die  bisherigen  Untersuchungen  hierüber  einander 
widersprechende  Ansichten  hervorgerufen  haben.  Die 
Versuche  wurden  theils  an  Menschen,  thcils  an  Hun- 
den und  Katzen  ausgeführt  und  im  Wesentlichen  das 
Verhalten  von  Puls  und  Respiration  und  der  Körper- 
temperatur beobachtet.  Dio  Resultate  der  Versuche 
mit  Kalisalzen  waren  nicht  im  Einklänge  mit  den  An- 
gaben von  Kkmmkrich,  der  ihnen  eine  erregende  Wir- 
kung zuschreibt  und  für  das  ganze  Fluischcxtract  oder 
die  Fleischbrühe  will  Bunge  auch  nicht  einmal  nach 
seinen  Versuchen  gelten  lassen,  dass  sie  dem  Thee 
oder  Kaffee  als  gleichwertige  Genussraittcl  an  die 
Seite  gesetzt  werden;  vorläufig  sei  eine  derartige  An- 
sicht noch  völlig  unbegründet. 

Eine  sehr  wichtige  Vervollständigung  der  Kennt- 
nisse über  das  Zustandekommen  der  Wärmeregulation 
warmblütiger  Thiere,  der  reichlicheren  Wäimeproduc- 
tion  bei  gesteigertem  Würmevcrlust  (welche  Ref.  zu- 
erst durch  Versuche  näcbgewicsen  hat)  gehen  umfas- 
sende Versuche  von  Rührig  und  Zvsiz  (26).  Von 
LiP.BBRMKiSTBlt  und  Gn.DKMF.isi  ku  war  eine  Steigerung 
der  Kohlcnsäureausscheidung  beim  gesteigerten  Wärme- 
verlust nachgewiesen  worden.  Rührig  und  ZuMrz 
wiederholten  nicht  allein  diese  Bestimmungen , son- 
dern bestimmten  auch  das  Volumen  des  von  den  Ver- 
suchstieren aufgenommenen  Sauerstoffs.  Sie  führten 
ihro  Versuche  an  Kaninchen  aus,  denen  Kanülen  in  die 
Trachea  cingeffigt  waren,  und  arbeiteten  mit  einem 
ausführlich  von  ihnen  beschriebenen  Respirationsappa- 
rate, dessen  Schilderung  hier  zu  weit  führen  würde. 
Die  Resultate,  welche  sie  selbst  aus  ihren  Versuchen» 
ableiten  und  zusammcnslellcn,  sind  folgende: 

1)  Bei  Abkühlung  der  äusseren  Haut  wird  sowohl 
die  Kohlcnsäureproduction  als  auch  die  Sauerstoff- 
consumtion  gesteigert. 

2)  Diese  Steigerung  wird  vermittelt  durch  Reflex 
von  gewissen  ceutripetal  leitenden  Nerven  der  Haut, 
weiche  von  der  Temperaturschwankung  erregt  werden. 

3)  Dieselben  Nerven  können  auch  durch  andere 
Hautreize,  wozu  Sool-  und  Seebäder  gehören,  erregt 
werden. 

4)  Dio  Wirkung  dieser  Bäder  beruht  zum  Thoil 
auf  eben  jener,  auf  reflectorischem  Wege  bemerkten 
Steigerung  des  Stoffwechsels. 

5)  Dio  Muskeln  sind  dio  Organo  des  Körpers,  in 
denen  der  grösste  Thcil  des  Stoffwechsels  vor  sich 
geht,  und  sie  werden  auch  von  der  Acnderung  des- 
selben durch  Temperaturwcchsel  am  meisten  betroffen. 

6)  Der  grösste  Theil  der  Oxydationsproccsse  in 
den  Muskeln  wird  nur  durch  die  Innervation  derselben 
angeregt  und  daher  durch  die  Vergiftung  mit  Curare 
aufgehoben. 

7)  Auch  die  "Wärmeregulation  wird  durch  die  Cu- 
rarevergiftung  auf  ein  Minimum  reducirt. 

8)  Demnach  ist  die  Wärmeregulation  wahrschein- 
lich in  erster  Linie  bedingt  durch  beständige  schwache 
roflectorischo  Erregung  der  motorischen  Nerven,  welche 
mit  der  Temperalurdifferenz  zwischen  Thierkörper  und 
Umgebung  wächst. 
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Diese  Resultate  von  Röiiiug  und  Zuntz  , wolebe 
unzweideutig  die  Eutwickclung  der  als  Hautreize  ge- 
deuteten Einwirkungen  auf  dio  Haut  bezüglich  des 
Stoffwechsels  dnrlhatcn,  gaben  dio  Veranlassung  zu 
weiteren  Versuchen,  die  unter  Benutzung  der  gleichen 
Apparate  von  Paai.zow  ('27)  unter  PklOoBh’s  Leitung 
mit  Senfteigen  ausgeführt  wurden.  Es  wurden  Ka- 
ninchen benutzt,  und  erst  ihre  O-Aufnahmc  und  CO.,- 
Ausschcidung  ermittelt,  dann  auf  eine  geschorene 
Partio,  dio  ungefähr  j der  Vordcrfliiche  des  Tbieres 
einnahm,  Senfteig  aufgelegt  und  abermals  O-Aufnahme 
und  CO. -Ausscheidung  untersucht.  In  allen  Fällen 
waren  die  bei  aufliegendem  Senfteig  für  die  O-Auf- 
nahme und  CO  .-Ausscheidung  erhaltenen  "Wcrtho 
grösser,  als  dio  vom  Thier  ohne  dieselben  gelieferten 
Wcrthe,  ohne  dass  zwischen  O-Aufnabmo  und  CO.,- 
Abgabe  sich  ein  constantes  Verhältniss  gezeigt  hätte. 
Die  Resultate  von  G Versuchen  sind  tabellarisch  zu- 
sammengestellt. Zu  erwähnen  ist  noch  die  grosse 
Verschiedenheit,  welche  Paai.zow  in  der  Empfäng- 
lichkeit für  den  Reiz  bei  weisson  und  schwarzen  Ka- 
ninchen fand.  Bei  schwarzen  männlichen  Kaninchen 
gelang  es  ihm  gar  nicht,  durch  Senfteig  einen  Hautreiz 
hervorzurufen,  während  wcissc  weibliche  Thiere  sehr 
empfindlich  waren. 
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Oxtdationsproducte  der  Gallenfarbstoffe  und  ihre  Absorption,, 
streifen.  Arch  f.  d.  ge».  PhysioL  IV.  8.  497.  — 36)  Stokvi*. 
R J..  Over  galkleur  stoffen  cn  haar  erkenning  door  den  »pectro- 
*coOp,  Maandbtad  der  scet.  voor  Natnurwetenseb.  No.  2.  — 37) 
Maly,  R.,  Künstliche  Umwandlung  des  Bilirubin  In  Harnstoff 
Coutraib1.  f.  d.  med.  Wi,s.  Xo.  54.  - 38)  Wurm,  Tetronery- 
thsi».  ein  neuer  organischer  Farbstoff.  Zcitsrhr  f.  wies.  Zoolog, 
p.  535.  [Alle  den  Blutfarbstoff  und  seine  ZcrseUung<producte 
betreffenden  Arbeiten  sind  unter  IV.  Blut  u.  s.  w.  besprochen. ) 
— 39)  Vierordt,  K„  Heber  die  Anweudung  des  Snectralappa- 
rates  xor  quantitativen  Bestimmung  vou  Farbstoffen.  Her.  <1. 
deutsch,  ehein.  Ge*  xu  Berlin  IV,  Hft.  6.  8.  327.  — 401  Der- 
selbe, Die  Anwendung  de»  Spectral Apparates  zur  Messung 
und  Verglcichuug  der  8tärke  de*  farbigen  l.iehte*.  Tü- 
bingen. 100.  89.  — 41)  Prcyer,  W. , Quantitative  8pcc- 
Iralanalyse.  Rer.  d.  deiitseh.  chem.  Ges.  zu  Berlin,  llft-  7. 
8.  404.  — 42)  Vierordt,  K,  Zur  quantitativen  Spectralaualyso. 
Ebenda*.  No.  8.  8.  457.  u.  Xo.  9.  8.  519.  - 43)  Schiff,  H , 
Ueber  die  quantitative  Bestimmung  von  Farbstoffen  mittelst  des 
Spcelroakops.  Ebendas.  Xo.  8.  8.  474.  — 44)  lllaslwets,  11. 
tt.  Haberin  ann,  7...  Ueber  dio  l'rotoinstoffc.  Erste  Abbaud 
lung.  Auo.  d.  Chem.  u Pharm.  Bd.  159.  8.  3u4.  — 45)  Kitt- 
hausrn,  H.  und  Kreuslor,  l'. , Ueber  die  Verbreitung  der 
Asparagiusänre  bn  1 Glutaminsäure  unter  den  Zersttaungspro- 
ducten  der  l’rotelustoffe.  Journ,  f.  pract,  Chem.  X.  F.  Bd.  3. 
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8 3t t.  — 46)  DiesMbeu,  I.«ucin  an«  Pi’iiiipiiprotoliistofiTon. 
Ebenda».  8.  307.  ~ 47)  k'rcund  A.,  Heber  die  Products  der 
»aureu  (tahrung;  roll  Weirenklele.  E'icudaa  Hd.  3 8.  224.  — 

4S)  II.-)  mall  Tldjr,  C b . Lauest  u Crntralbl.  I d.  ined.  Wl»». 
p Ml.  — 49)  Zapoleltv,  N.,  Ueber  da«  verhalten  der  Carboi- 
»iure  £t£en  I')i*ei  jastolTo  und  Krrincut«  Med  ehern.  Unter- 
«uchuu^eo.  Tübingen.  Hfl.  4.  8.  557  — 5‘‘)  l'löl«,  P.,  Uibrr 
da«  Paralbumin.  l'bciida«.  8.  517.  — 5t)  Obolensky,  J., 
Ueber  da«  Mut  in  aus  der  Submaxillardrftsc.  Ebendas.  8.  590. 
und  Arcb.  f d.  ge».  l’hysiol.  Bd.  IV.  8 336.  — 52)  Derselbe, 
l'eber  da«  Paralbumin.  Ebenda«.  Ud.  IV.  8.  346.  — 53)  Mil- 
te r,  Ueber  die  Verbrellunx  von  Paralbumin  in  den  ai-ruseu 
Trau  — udatcn.  Ami.  d.  Chein.  u.  Pharm.  Bd  160.  8.  338.  — 
51)  H o p pe-S  c jr  ler,  Hohrruekerfermeiit  au»  Bierhefe.  Her  d. 
deu.scli.  eliem.  Oe«ell»ch.  «u  Berlin.  IV.  8.  810  — 55)  lla- 
naaseln,  M. . Beiträge  zur  Kenntnis»  der  liefe  und  zur  l.ehrc 
von  der  alkoholischen  (iäbrung:  Mikroskopische  Unter»urhun- 

'ausgefdhrt  im  Laboratorlmn  von  Prof.  Wlesner  ain  p»l)techn. 
Institute  ln  Wl -n.  - J(!l  Zoller.  Chemische  Untersuchung 

eines  Himalaja  Thee's.  Sitzungsher.  d.  phys.  tncdic.  8nriot.il  »» 
Erlangen.  Sitzung  IC.  Januar.  Anu.  d.  Cliein.  u.  Pharm.  Bd. 
158.  8.  130.  — 57)  Ueirheubaeh,  K. , Ueber  51  lulhecrbläuer 
au«  Türke  «tan.  Ebenda».  Bd.  15S.  8.  92.  — 58)  I.  tebig, 

J.  v.,  Ueber  Se'deiiranpcnkraukhcit.  Nach' Tägliche  Bemerkungen 
zur  vorsteliondeu  Abb  udluug  Ebenda».  Bd.  159.  8 9C. 

SrituvK  (1)  hatte  früher  (vorgl.  Jahresber.  1870, 
!.  S.  82)  in  den  atmosphärischen  Niederschlägen 
Wasserstoff-Hyperoxyd  neben  salpetriger  Säure  gefun- 
den, er  zeigt  jetzt,  dass  nicht  allein  hei  der  Verbren- 
nung von  Wasserstoff  oder  Alkohol  oder  andern  orga- 
nischen Stoffen  (vergl.  auch  C.  Than,  Journ.  f.  praet. 
Client.  N.F.  Bd. I.  p.41.r>)  in  dem  gebildeten  und  con- 
Jensirten  Wasser  Ozon,  Wasserstoff- Hyperoxyd  und 
salpctrigsaures  Ammoniak  zu  finden  seien,  sondern 
dass  auch  in  dem  condensirten  Expirationswasserdampf 
vom  Menschen  salpctrigsaures  Ammoniak  enthalten  ist, 
und  dcsshalb  der  Speichel  diese  Verbindung  enthält. 
Kr  macht  darauf  aufmerksam,  dass  bei  dem  Hinab- 
schlucken von  Speichel  im  Magen  salpetrige  Säure  frei 
werdo  und  organische  Stoffe  oxydiren  könne,  und  dass 
daneben  Atnmoniaksalzc  entstehen. 

Mimik  hat  das  von  Pkttknkokkr  angegebene  Ver- 
fahren zur  volumetrischen  Bestimmung  der  CO.  in 
atmosphärischer  Huft  auch  zur  Bestimmung  der  absor- 
birten  CO.  im  Wasser  und  in  Lösungen  von  doppelt 
kohleusaurcin  Natron  benutzt,  und  Knapp  (2)  über- 
zeugte sich  von  der  Brauchbarkeit  desselben  für  diesen 
Zweck.  Als  dcrsclbo  aber  mittelst  dieses  Verfahrens 
(Versetzen  der  abgemessenen  Wassermenge  mitCblor- 
liarium,  Salmiak  und  Baryt wasser,  und  Titriren  des 
unverändert  in  Lösung  gebliebenen  Actzbaryt  durch 
verdünnte  Oxalsäurelösung  von  bekanntem  Gehalt  bis 
zur  Neutralisation)  in  einem  Brunnenwasser  den  Ge- 


halt von  CO.;  bestimmen  wollte,  erhielt  er  gar  keine 
Verminderung  dos  zugesotzten  Aetzbaryts,  also  keine 
COj,  die  doch  nachweisbar  im  Wasser  enthalten  war. 
Fs  ergab  sich  nun,  dass  der  Kalkgehalt  des  Wassers 
dieürsacho  dieser  Frscheinung  ist,  und  dass  das  Wasser 
nach  Zusatz  der  genannten  Agentien  längere  Zeit  zum 
Absatz  des  Kalkcarbonats  stellen  muss,  che  mit  Oxal- 
säure titrirt  wird,  da  die  verdünnte  Oxalsäure  den  frisch 
gefällten  kohlensauren  Kalk  zersetzt. 

Sumükmakn  (3)  macht  darauf  aufmerksam,  dass 
die  Rcaction  auf  Ammoniak  durch  das  Nessler’scho 
Reagens  bei  sehr  starker  Verdünnung  nur  eintritt. 
wenn  Uobcrsckuss  vom  Reagens  oder  ein  Zusatz  von 
Natronlauge  gemacht  wird.  Die  Rcaction  wird  ver- 
hindert durch  Cyankalium,  untcrscbwofligsaurcs  Na- 
tron, weniger  durch  Jodkalium,  Chlorkalium,  oxal- 
saures  Ammoniak,  Salmiak.  Zur  quantitativen  Be- 
stimmung ist  das  Ncssler'sche  Reagens  nach  seinen 
Versuchen  eben  so  wenig  zu  gebrauchen,  trotz  man- 
cher Empfehlung  als  Sublimatlösung. 

Marker  (4)  weist  durch  analytische  Belege  nach, 
dass  auch  bei  Gogenwart  von  löslichen  Phosphaten 
durch  Kochen  mit  Actzmagncsia  das  Ammoniak  ganz 
ausgetrieben  werden  kann,  dass  selbst  phosphorsaures 
Magncsia-Aramouiak,  wenn  frisch  gefällt,  hierboi  voll- 
ständig zersetzt  wird. 

GoppklshAdkr  (;>)  schildert  ausführlich  seine  be- 
reits (Jahresber.  1x70,  I.  p.  81)  kurz  beschriebene  Me- 
thode der  Titrirung  von  Salpetersäure  in  Brunnen-, 
Klusswässem  u.  s.  w.  durch  Indigblauschwefelsäurc 
und  die  mit  den  verschiedenen  Baseler  Wässern  er- 
haltenen Resultate.  Enthält  « in  Wasser  in  100  Ccm. 
mehr  als  5 bis  GMilligr.  Salpetersäure,  so  ist  dasselbe, 
um  scharf  die  Endrcaction  unterscheiden  zu  können, 
vor  der  Titrirung  auf  das  Zehnfache  zu  verdünnen  und 
dann  100  Ccm  der  Titrirung  zu  unterwerfen. 

Derselbe  (6)  bespricht  ferner  das  Vorkommen, 
die  Entstehung  und  den  Nachwois  von  Ozon,  Wasser- 
stoffliyperoxyd , salpetriger  Säure  uud  Ammoniak  in 
der  Luft  und  in  den  atm.  Niederschlägen  und  fügt 
tabellarisch  geordnet  die  Resultate  der  Untersuchun- 
gen hinzu,  welche  er  vom  OctobcrlS70  bis  Juni  1871  über 
den  Gehalt  der  atm.  Niederschläge  an  Salpetorsäuro 
mit  der  von  ihm  verbesserten  MAitx’schen  Titrir- 
mothodo  ausgeführt  hat.  Aus  den  einzelnen  Beobach- 
tungen berechnet  er  folgcndo  Minima  und  Maxima 
des  Gehaltes  der  Niederschläge  für  die  einzelnen  Mo- 
nate : 
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Monat 

Gesammt  menge 
der  atm.  Nieder- 
schläge 

Mtd 

Mini 
des  Gehaltes 
Salpetersäure 
Thle. 

in  u m 

einer  Million  '1 
Ammoniak 
ThU. 

M a x 1 m u m 
beilo  atm.  Niederschläge  von 
Salpetersäure  Ammoniak 
Tbl«.  Thl-, 

October  . 

1670: 

101,2 

Spur 

Spur 

13,6 

20,1 

November. 

• 

123,9 

0,5 

0,7 

1,2 

1,8 

Decembor  . 

91,2 

0,4 

0,6 

5,4 

7,8 

Januar  . . 

1871: 

37,4 

3,1 

I 

4,6 

5,3 

7.8 

Februar  . 

38.5 

2,2 

3,2 

4,4 

6,5 

März  . . . 

27,5 

2,6 

3,8 

12,3 

18,2 

April  . . . 

107,4 

2,2 

3,2 

4,6 

6,8 

Mai  .... 

41,3 

2,2 

3,2 

10,0 

14,8 

Juni  . . . 

114,5 

2.3 

3,2 

8,2 

9,1 

Juli  .... 

141,4 

0,41 

0,6 

M 

1,63 

August  . . 

26,9 

0,08 

0,11 

0,87 

0,98 

1,4 

September 

41,6 

0,6 

1,0 

1,46 

Schlösing  (7)  empfiehlt  zur  Trennung  von  Ka- 
lium und  Natrium  ein  Verfahren,  welches  eine  zweck- 
mässige Mödification  einer  vor  längerer  Zeit  von 
Skrüllas  angegebenen  Methode  ist.  Wenn  man  die 
Chlorverbindungen  oder  Salpetersäuren  Salze  dieser 
Alkaliinetallo  in  wässriger  Lösung  in  einer  gewoge- 
nen kleinen  Porzcllanschale  auf  dem  Sandbade  con- 
centrirt,  dann  einen  Ueberschuss  des  durch  Erwärmen 
von  reinem  fiberchlorsaurem  Ammoniak  mit  schwa- 
chem Königswasser  erhaltenen  Gemenges  von  Ueber- 
chlorsäure,  Salpetersäure  und  Salzsäure  hinzufügt, 
zur  Trockne  verdampft,  so  lange  noch  weisse  Nebel 
sich  bilden,  den  erkalteten  Rückstand  der  üherdilor- 
sanren  Salze  mehrmals  mit  kleinen  Portionen  36pro- 
centigen  Alkohols  wäscht,  den  Niederschlag  wieder  in 
wenig  heissem  Wasser  löst,  zur  Trockno  verdampft, 
abermals  mit  3Gprocentigem  Alkohol  behandelt,  den 
Niederschlag  durch  Lösen  in  heissem  Wasser  wieder 
in  die  Porzellanschale  bringt,  die  Lösung  verdampft 
und  den  Rückstand  bei  250"  trocknet,  so  erhält  man 
das  ganzo  Kalium  als  reines  überchlorsaurcs  Salz. 
Aus  dem  Filtrate  wird  durch  Abdampfen  und  Zersetzung 
mitSchwefelsäure  das  Natrium  als  schwcfelsaures  Salz 
erhalten.  Pie  einfache  Darstellung  des  für  diese 
offenbar  sehr  wichtige  Methode  nüthigen  reinen  über- 
chlorsauren  Ammoniak  ist  beschrieben.  Anwesenheit 
von  Kalk-,  Magnesia-  und  Barytverbindungen  hindern 
die  Kalibestimmung  nicht. 

Harting  (8)  theilt  vorläufig  einige  Resultate  mit, 
die  er  bei  einer  längeren  Versuchsreihe  znr  künstlichen 
Hervorbringung  der  natürlich  vorkommenden  Kalk- 
ablagerungen ausgeführt  hat.  Es  ist  ihm  hiernach 
bereits  geglückt,  Kalkablagerungen  in  der  Form  der 
Gallensteine.  Otolilhen , Perlen  der  Coccolithen,  der 
Formen  der  Alcyonien,  der  Kalkablagerungcn  in 
Muscheln,  Verkalkungen  von  Knorpel  und  der  Kalk- 
schicht in  den  Fischschuppen  u.  8.  w hervorzubrin- 
gen, dagegen  gelang  es  noch  nicht,  die  Ablagerungen 
in  der  Weise  des  Hautskelets  der  Echinodcrmcn  und 
der  Knochensubstanz  des  Skelets  der  Wirbelthiere 
herverzurufen,  obschon  IIartin«  hofft,  dass  ihm  dies 
letztere  demnächst  gelingen  werde.  Sein  Verfahren 


schliesst  sich  insofern  möchligst  eng  an  die  Natur 
an,  als  er  die  Verbindung  des  Kalkes  mit  der  Kohlen- 
säure sehr  langsam  durch  die  Diffusion  und  durch 
doppelte  Zersetzung  in  Flüssigkeiten,  die  organische 
Stoffe  enthalten,  vor  sich  gehen  lässt.  Hartino  wird 
seine  Versuche  in  einer  ausführlichen  Abhandlung 
pubüciren 

Hkintz  (9)  überzeugte  sich,  dass  das  Zinksalz  der 
Säure,  welche  er  durch  Kochen  von  Acthylcnjod- 
propionsäurc  mit  Siiberoxyd  erhielt,  kalkhaltig  war 
und  einem  Doppelsalze  der  Aethylenmilchsänre  entsprach 
in  seiner  Zusammensetzung  und  den  Eigenschaften. 
Kalk-  und  Zinksalz  der  Aethylenmilchsäuro  sind  in 
Wasser  ausserordentlich  leicht  löslich,  mischt  man 
aber  concentrirte  Lösung  beider  in  annähernd  äquiva- 
lenten Mengen,  so  entsteht  jo  nach  dem  Grade  der 
Concentration  in  längerer  oder  kürzerer  Zeit  ein  kry- 
stallinischer  Niederschlag,  der  in  der  Kochhitze  nur 
wenig  löslicher  als  in  der  Kälte  ist.  Deutliche  Kry- 
stallo  erhält  man  beim  Verdunsten  der  heiss  bereite- 
ten concentrirten  wässrigen  Lösung  über  Schwefel- 
säure. 

Auf  die  Existenz  dieses  vorhältnissmässig  schwer 
löslichen  Doppelsalzes  kann  eine  Methode  zur  Rcin- 
darstcllung  der  Aethylenmilchsäure  gegründet 
werden.  Die  unreine  freie  Säure  wird  in  2 gleiche 
Theile  gctbeilt,  der  eino  mit  Kalk,  der  andere  mit 
Zinkoxyd  gesättigt  und  beide  Lösungen  vermischt. 
Sind  die  Lösungen  conccntrirt  genug,  so  fällt  schon 
ein  Thoil  des  Doppelsalzes  nieder,  durch  Verdunsten 
der  Mutterlauge  erhält  man  noch  mehr  davon.  Das 
gut  ausgewaschene,  eventuell  umkrystallisirte  Salz 
kann  durch  Schwefelwasserstoff  von  Zink  und  durch 
genau  abgewogene  Menge  Oxalsäure  von  Kalk  befreit, 
und  hierdurch  aus  einer  früher  unreinen  Sänrc  reine 
Aethylenmilchsäuro  erhalten  werden.  DieKrystalle  des 
Doppelsalzes  sind  stets  sehr  klein,  unlöslich  in  Aether 
sowie  in  Alkohol  auch  in  der  Siedehitze,  löslich  in 
11,5  Thl.  Wasser  hei  15°. 

Hkintz (10)  theilt  ferner  Untersuchungen  über  das 
Verhalten  der  Fleischmilchsäure  mit.  Wislicbnos 
hatte  durch  Einwirkung  von  Alkohol  auf  fleischmilch- 
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saures  Zink  eine  Zerlegung  dieses  Salzes  in  ein  sehr 
leicht  and  ein  sehr  schwer  in  Alkohol  lösliches  Salz 
angeführt;  das  schwer  lösliche  Salz  war  nicht  iden- 
tisch mit  Aethylidcnmilchsaurem  Zink,  da  es  nur 
2 Aeqnivalente  Krvstallwasser  enthielt,  ausserdem 
beobachtete  er,  dass  die  Fleischmilchsäure  eine 
variable  Circampolarisation  zeigt.  Hkintz  erhielt  nnn, 
als  er  aus  Fleisch  dargestclltcs  milchsaures  Zink  aus 
Wasser  kryslallisiren  liess,  beinahe  reines  Aethyliden- 
milchsaures  Zink  mit  18,1  pCt.  Krystallwasser,  ans 
der  Mutterlauge  wurde  dann  ein  Zinksalz  mit  13,1 
pCt.  Wassergehalt  dargcstellt:  die  Aethylidenmilch- 
säure  war  in  diesem  Falle  offenbar  vorherrschend. 
Kr  scheint  nun  einfach,  die  Resultate  der  Versuche 
von  Wislicenus  und  von  Hkintz  so  zu  deuten,  dass 
Actbylen-  und  Aethylidenmilchsäure  in  ihren  Salzen 
durch  zweiwerthige  Metalle  zu  Doppelsalzen  verbun- 
den werden  können,  und  dass  diese  Doppelsalze  die 
9 ischmilchsanren  Salze  soien ; dass  also  die  ans  dem 
Fleisch  gewonnene  Säure  ein  Gemisch  sei  der  beiden 
Milchsäuren,  welche  z B.  mit  Zink  dasselbe  Doppel- 
salz bilden,  welches  mit  Hülfe  eines  künstlichen  Ge- 
misches der  beiden  Milchsäuren  erzeugt  werden  kann. 
Das  dies  Letztere  der  Fall  ist,  davon  hat  sich  Hkintz 
überzeugt.  Gegen  diese  Ansicht  spricht  aber  einmal, 
dass  nach  Wislicknüs  die  freie  Fleischmilchsäure  die 
Polarisationsebene  nach  rechts,  ihre  Salzo  sie  nach 
links  drehen,  dass  ferner  das  fleischmilchsäure  Salz  bei 
105°  merklich  langsamer  als  das  künstliche  seinen 
Wassergehalt  abgiebt  und  das  natürliche  Salz  nm- 
krystallisirt  werden  kann,  ohne  seine  Zusammensetzung 
merklich  zu  ändern,  letzteres  nicht.  Hkintz  vergleicht 
wegen  dieser  Erscheinungen  die  aus  dem  Fleisch  dar- 
gr-stcllte  Milchsäure  mit  der  Traubensäuro  nnd  ent- 
wirft ein  die  Constitution  beider  Säureu  vergleichen- 
des Schema. 

Wie  manche  Zweifel  über  dio  Eigenschaften  der 
Fleischmilchsäure  noch  übrig  bleiben,  zeigen  ferner  die 
Mittheilungen  von  Eklknmkykr(1  1),  welcher  gegen  die 
ältere  Angabe  von  Engelhardt  das  fleischmilchsäure 
Zink  in  Alkohol  weit  geringer  löslich  fand,  als  in 
Wasser  und  durch  Oxydation  mit  chromsanrem  Kali 
nnd  Salpetersäure  oder  allein  mit  Salpetersäure  aus 
der  Fleischmilchsäure  keine  Malonsäure  erhielt, 
während  Dosios  die  Entstehung  derselben  bei  diesem 
Verfahren  angiebt.  Erlenmkyrr  gelang  es  nicht,  durch 
starken  Alkohol,  auch  nur  die  geringste  Spaltung  von 
äeiscbmilchsaorem  Zink  in  ein  leicht  und  ein  schwer 
lösliches  Salz  zu  bewirken.  Erlkkmkyrr  glaubt,  dass 
die  Flcischflüssigkeit  manchmal  zwei  verschiedene 
Milchsäuren  enthalte,  und  dass  hierdurch  die  Ver- 
schiedenheit der  von  verschiedenen  Beobachtern  erhal- 
tenen Resultate  zu  erklären  sei. 

Seitdem  Vom,  Inosit  aus  den  Bohnen  dargestellt 
hat,  ist  dieser  Zucker  in  vielen  verschiedenen  Pflanzen 
als  Pisum,  Lathyrus,  Robinia,  Brassica,  Digitalis, 
Taraxacum,  Kartoffelsprossen,  Spargel,  Fraxinus  und 
in  Pilzen  aufgefnnden.  Lindekhork  erkannte  zuerst 
1%7  das  Vorhandensein  von  Inosit  im  Woin,  Hiloer 
(12)  bestätigt  dies,  findet  ihn  reichlicher  in  den  mehr 
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freie  Säure  enthaltenden  Traubensorten  (Riesling  und 
einige  Oesterreicher  Sorten)  als  in  donen,  dio  besonders 
zuckerreich  sind,  und  giebt  an,  dass  1 Liter  Trauben- 
saft zum  Nachweis  des  Inosit  genüge.  Die  Methode 
der  Darstellung  ist  ausführlich  beschrieben.  Hilgkr 
fand  ferner,  dass  der  Inosit,  wie  Vom,  schon  angiebt, 
mit  faulendem  Käse  in  Berührung  Milchsäure  und 
Buttersäuro  liefert  und  erkannte,  dass  diese  Milch- 
säure identisch  ist  mit  der  Paramilchsäure  Lie- 
big’s,  Engelhardt’ 8 und  Strkckkr’s  nach  der  Lös- 
lichkeit des  Zinksalzes  und  dem  Gehalt  an  Krystall- 
wasser itn  Zink-,  Kalk-  und  Kupfcrsalz.  Durch 
Oxydation  mit  chromsaurem  Kali  und  Schwefelsäure 
erhielt  er  aus  dieser  Milchsäure  eine  blättrig-krystalli- 
nische  Substanz,  deren  Silbersalz  an  Silbcrgehalt  mit 
der  Malonsäure  übereinstimrate.  Ans  der  gegolte- 
nen Inositlösnng  giobt  Hilgkr  an , neben  Milchsäure 
und  Buttcrsäurc  auch  Propionsäure  erhalten  zu 
haben. 

Hoppr-Sbyler  (13)  erhielt  beim  Erhitzen  von 
schwedischem  Filtrirpapicr,  Araylum,  Rohrzucker, 
Traubenzucker  mit  Wasser  auf  200°  im  zugcschmolze- 
non  Glasrohr  neben  viel  Kohlensäure  und  kohligero 
oder  humusartigem  Rückstand  in  der  Lösung  Ameisen- 
säure und  gering;  Mengen  von  Brcnzcatechin.  Die- 
selben Stoffe  entstanden  auch  beim  Erwärmen  von 
Traubenzucker  oder  invertirtem  Rohrzucker  mit  mässig 
starker  Natronlauge  auf  90°  im  Wasserbade,  unter 
stürmischer  Roaction  und  unter  gleichzeitiger  Bildung 
einer  reichlichen  Quantität  von  nicht  krystallisirbarcn 
Säuren,  von  denen  Aethylidenmilchsäure  (14) 
zunächst  abgetrennt  und  ein  Zinksalz  analysirt  wurde. 
Die  Zinksalze  der  übrigen  Säuren  sind  leichter  löslich 
in  Alkohol  und  in  Wasser.  Es  wurde  ausser  dem 
Zinksalz  noch  das  Kalksalz  der  Aethylidenmilchsäure 
dargestellt.  Die  Reinigung  des  Zinksalzes  gelang 
leicht,  und  es  wurden  10  bis  20  pCt.  des  angewende- 
ten Zuckers  als  Milchsäure  erhalten.  Es  ist  hiermit 
zuerst  auf  einfachem  Wege  ohne  Gährung  Milchsäure 
ans  Zuckerarten  erhalten.  Beim  Erhitzen  des  Papiers, 
Amylum  oder  Zucker  mit  Wasser  allein  oder  mit 
Wasser  und  etwas  Aetzmagnesia  anf  200°  wurde 
neben  dem  Brenzcatechin  und  der  Ameisensäure  keine 
Milchsäure  erhalten. 

Im  Anschluss  an  seine  früheren  Untersuchungen 
über  denselben  Gegenstand  (Jahresber.  1863,  I.,  p.  81) 
hat  Claus  (15)  zahlreiche  weitere  Versuche  über  die 
Zersetzung  von  Traubenzucker  durch  Kupferoxyd  in 
alkalischer  Lösung  angestellt.  Er  tritt  den  neueren 
Angaben  von  Rkichardt  und  Fki.sk«)  (über  die 
Gumtnisäurc  und  deren  Verbindungen  Ann.  d.  Clicm. 
und  Pharm.,  Band  1 19,  pag.  356)  entgegen  und  weist 
einerseits  aus  theoretischen  Gründen  und  dann  durch 
seine  Versuchsresultate  ihre  Unhaltbarkeit  nach.  Dio 
von  Ci.Ars  als  Tartronsäure  angesehene  Substanz  wird 
bei  der  massigen  Erwärmung  (10''-50n)  von  Trau- 
benzucker mit  Kupferoxyd  in  alkalischer  Lösung  in 
nicht  erheblicher  Quantität  zusammen  mit  mehren 
anderen  syrupartigen  Säuren  erhalten,  daneben  Amei- 
sensäure, Essigsäure  nnd  ein  gummiartiger  Körper. 
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Auf  1 Mol.  Traubenzucker  entsteht  eine  iiu  Ganzen 
1 Mol.  Kalihydrat  sättigende  Säurequantität.  Moehte 
Weinsäure  zugegen  sein  oder  nicht,  der  Alkaliüber- 
schuss  gross  oder  klein  genommen  werden,  stets  wur- 
den gonau  5 Mol.  CuO  durch  1 Mol.  Zucker  rcdncirt, 
wenn  darauf  geachtet  wurde,  dass  ein  überschüssi- 
ger Zucker  durch  das  Aetzkali  zersetzt  werden 
konnte.  Claus  bemerkt  ferner,  dass  von  1 Mol.  Wein- 
säure 2 Mol.  schwefelsaures  Kupfer  auch  bei  überschüs- 
sig vorhandenem  Alkali  in  Lösung  erhalten  werden, 
dass  aber  für  die  Fkiii.ing'scIio  Lösung  mindestens 
l Mol.  Weinsäure  auf  1 Mol  Kupfervitriol  verwendet 
werden  müsse.  Claus  giebt  endlich  an,  dass  1 Mol. 
Traubenzucker  3 Mol.  Kupferoxyd  zur  lasurblauen 
Flüssigkeit  aufzulösen  vermag,  aber  nur  bei  Gegen- 
wart einer  ganz  bestimmten  Menge  Alkalis. 


Nachtrag. 

11  o ( ($  t <»  tlt , fi.  H , Om  kvirk«tlf<  rc>  atiitl  »ft « un  rragnu  |*u  ilruf- 
cockor.  läkarcfüren.  förli.  üd.  6.  ft»  5lH). 

II.  empfiehlt  die  von  Knapp  angegebene  Methode 
der  quantitativen  Zuckcrbcstimmung  durch  Quecksil- 
bereyauid.  Zur  Bewerkstelligung  der  Schlussreaetion 
empfiehlt  er  jedoch  zwei  Proben  der  gekochten  Zucker- 
lösung mit  der  Quecksilbcrcyanidlösung  von  bekann- 
tem Gehalt  abzuültriren,  und  die  eine  Probe  nach  vor- 
herigem Ansäuern  mit  IIS  auf  Hg  zu  prüfen,  während 
die  andern  durch  Kochen  mit  ein  wenig  HgCy  Lösung 
auf  einen  etwaigen  Ueberschnss  an  Zucker  geprüft 
wird.  Wenn  Quecksilbcrcyanid  nicht  zu  haben  ist, 
kann  man  die  Probeflüssigkeit  auch  darstellen  aus  Hg 
CI  mit  Zusatz  von  so  viel  des  sogenannten  Likbig- 
sebon  Cyankaliums,  als  nötbig  ist  , um  Fällung  beim 
Zusatz  der  Natronlauge  zu  verhindern.  Die  so  berei- 
tete Flüssigkeit  ist  dem  Verf  zufolge  eben  so  gut  wie 
die  aus  reinem  HgCy  dargestellte.  Ks  wird  hervor- 
gehoben, dass  die  Flüssigkeiten  durch  das  Liebt  sehr 
leicht  verändert  werden  und  daher  im  Dunkeln  auf/.u- 
be wahren  sind. 

P.  L.  Panum. 


Raoui.t  (1(5)  füllte  2 Röhren  von  weissem  Glase 
mit  einer  Lösung  von  10  Grm.  Rohrzucker  in  50  Grm. 
Wasser,  erhitzte  zum  Sieden,  schmolz  sofort  zu  und 
bewahrte  beide  nebeneinander,  aber  die  eino  dem 
Lichte  ausgesetzt,  die  andere  davor  geschützt  5 Mo* 
nato  auf.  Heide  Flüssigkeiten  waren  klar,  aber  die 
dem  Liebte  ausgesetzte,  zeigte  den  enthaltenen  Zucker 
ungefähr  zur  Hälfte  in  Glycose  umgesetzt. 

Sehr  wichtige  Resultate  hat  Bouchardat  (17)  bei 
der  Behandlung  von  Traubenzucker  oder  Milchzucker 
mit  Natriumamalgam  erhalten.  Kr  bestätigte  zunächst 
die  Angabe  Linnkmann’s,  dass  man  durch  Wasserstoff 
im  Kntstohungszustandc  aus  inverlirtcm  Rohrzucker 
Mannit  erhält  und  bat  dannausdem  invertirten  Milch- 
zucker Dulcit  dargcstcllt  durch  Einwirkung  von  2.1- 


proceutigem  Natriumainalgam  und  häufig  wiederhol- 
ter Neutralisation  mit  verdünnter  Schwefelsäure.  Bei 
der  weitern  Untersuchung  der  Mutterlauge  fand  sich 
auch  noch  Mannit,  und  es  ergieht  sich  hieraus,  dass 
der  Milchzucker  angesehen  werden  kann 
analog  dem  Rohrzucker  als  eine  Vereini- 
gung von  2 Zuckerarten,  von  denen  die  eine 
durch  Wasserstoff  in  Dulcit,  durch  Oxyda- 
tion i n S c h I c i ui  s ä u r e ü b e r g e f ii  h r t w i r d , w ä h- 
rend  der  andere  durch  Wasserstoff  in  Man- 
nit übe  rgeführt  wird. 

Sowohl  bei  dieser  Umwandlung  des  invertirten 
Milchzuckers  als  auch  weiterhin  bei  der  Behandlung 
von  Traubenzucker  in  wässriger  Lösung  (500  Grm. 
auf  5G,8  G Liter  Lösung)  mit  Natriumamalgam  zeigte 
sich  starke  Einwirkung,  und  aus  der  sich  erwärmen- 
den braun  gefärbten,  dann  mehr  gelblichen  Flüssig- 
keit wurden  durch  Destillation  gruöhnllfher  Alkoho 
hol.  Isopropyl-  und  Hexylalkohol  erhalten. 
Durch  Einwirkung  von  concentrirtem  Jodwasserstoff 
wurden  die  Jodvcrbindungen  der  Radicale  dieser  Al- 
kohole dargcstellt,  ihr  Siedepunct  und  ihre  Zusam- 
mensetzung bestimmt. 

Durch  Einwirkung  von  Kssigsäuro-Anhydrid  auf 
verschiedene  Kohlehydrate  entweder  im  offenen  Gc- 
fässe  oder  über  dem  Siedepunkte  des  Anhydrid  iin 
zngcRchmolzenen  Glasrohr  hat  Schuktzknukugkk  (18) 
aus  Cellulose,  Amyluin,  arabischem  Gummi,  Trauben- 
zucker. Milchzucker,  Rohrzucker,  Mannit  Acctylvcr- 
bindungen  dargcstellt,  weiche  durch  Einwirkung  von 
Wasser  oder  Alkalilaugc  oder  verdünnter  Schwefel- 
säure leicht  wieder  zu  Essigsäure  und  Kohlehydrat 
gespalten  werden  konnten.  Aus  der  Cellulose 
wurdo  eine  Verbindung  mit  3 Atomen  Acetyl 
C6  H,  (C.j  113  0),0S  dargestollt,  eine  eben  solche 
aus  Amylum,  beide  durch  Alkali  wieder  in  Cel- 
lulose oder  Amylum  und  Essigsäure  zerlegbar.  War 
die  Ainylumverbinduug  bei  150°  erhalten,  so  lieferte 
sic  bei  der  Spaltung  lösliche  Stärke,  bei  noch  höherer 
Temperatur  dargestellt  dagegen  bei  der  Spaltung 
Dextrin.  Die  Synthese  von  natürlichen  Glucosiden, 
welche  Schuktzknbkkokr  durch  diese  Acetylverbiii- 
dungen  zu  erreichen  versucht  hat,  gelang  noch  nicht 
in  ausreichender  Weise. 

Gkikssmkykr  (19)  hat  die  Farbenerscheinungen 
untersucht,  welche  die  Einwirkung  von  sehr  ver- 
dünnter Jodlösung  auf  frische  oder  einige  Zeit  gestan- 
dene filtrirte  Stärkelösung  ausübt  und  die  Verhält- 
nisse, welcho  bei  Zusatz  von  Gerbsäure  allein  oder 
nach  Jodzusatz  zu  beobachten  sind.  Die  Stärkelösung 
enthält  nach  ihm  bereits  frisch  bereitet  ein  wenig 
Dextrin,  beim  Stehen  bildet  sich  dann  weiter  ein 
Dextrin,  welches  durch  Jod  roth  gefärbt  wird;  wenn 
der  Kleister  dann  länger  als  8 Tage  gestanden  hat 
unter  Luftzutritt,  so  giebt  Jod  keine  Reaction,  ohne 
dass  schon  durch  die  Fkhung  sehe  Lösung  Zucker 
nachgewiesen  würde;  er  nimmt  also  ein  zweites  durch 
Jod  nicht  gefärbtes  Dextrin  an.  Gerbsäure  fällt 
Stärkelösung  in  der  Kälte,  die  beiden  Dextrine  wer- 
den nicht  durch  sie  gofällt. 
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CuCckk  (20)  benutzt  zur  Darstellung  von  Glyco- 
gon aus  Leber,  Muskeln  und  anderen  Organeu  das 
Dextrin  aus  dein  Gemenge  der  Pankrcasverdauuug  die 
Fällung  der  stickstoffhaltigen  Substanzen  durch  ab- 
wechselnden Zusatz  von  Jodquerksilberjodkalium  und 
l’blorwasserstoflsäure.  Die  Jodijuecksilberkaliuiulö- 
sung  wird  bereitet  durch  Fällung  von  Jodkaliuinlösung 
mit  Sublimallösung,  Auswaschen  des  Niederschlags 
und  Lösen  iu  möglichst  wenig  heisser  Jodkaliumlö- 
sung. Nach  der  Fällung  der  Extractflüssigkeiten  mit 
den  angegebenen  Reagentien  wird  das  Glycogon  mit 
Weingeist  gefällt,  mit  GOprocentigcm  Weingeist  aus- 
gewaschen, dann  mit  95procentigem  Alkohol  behan- 
delt. BkOckk  beschreibt  daun  noch  einige  Eigen- 
schaften des  Glycogon,  die  Rothfärbung  durch  Jod, 
Lichtzerstreuung  durch  Glycogonlösung,  rechtseitige 
Circumpolarisation 

Nach  einer  ausführlichen  Zusammenstellung  dor 
früheren  Arbeiten  über  die  Thiercellulosc,  Tunicin  von 
UKKruKLOT  genannt,  theilt  Schäkkk  (21)  die  Resul- 
(atc  eiuigcr Untersuchungen  über  die  Substanz,  welche 
er  von  Pyrosomen,  hauptsächlich  Pyrosoma  atlanti- 
cum,  einigen  Salpen  und  mehreren  Exemplaren  von 
Phallusia  manunillaris  entnahm,  mit.  Der  Aschegehalt 
des  Mantels  von  Pyrosoma  atlanticum  belief  sich  auf 
11,58  bis  IG, 18,  der  des  Mantels  von  Phallusia  mam- 
millaris  auf  8,84  pCt.  Die  iu  bekannter  Weise  gereinigte 
Thiercclluloso  zeigte  nach  Befeuchten  mit  Jodlösung 
auf  Schwefclsäurezusatz  violette  Färbung,  wenn  auch 
nicht  au  allen  Stellen  mit  gleicher  Leichtigkeit,  in 
Kupferoxydammoniak  löste  sich  die  Substanz  und 
wurde  durch  Säuren  aus  dieser  Lösung  in  Flocken 
ähnlich  dorThonerde  wieder  gefällt.  Durch  verdünnte 
Schwefelsäure  wurde  sie  in  der  Bitze  schwierig  in  Zucker 
umgewandolt.  Durch  rauchende  Salpetersäure  wurdo 
eine  beim  Erhitzen  verpuffende  Verbindung  erhalten, 
welche  in  Aetherweingeist  löslich  war  und  beim  Ver- 
dunsten der  Lösung  eine  dumCollodium  ganz  ähnliche 
Substanz  zurückliess. 

Bkchamp  hat  vor  Kurzem  (Jahresber.  1870,  I.  p. 
&6)  seine  früheren  Angaben  bezüglich  der  Bildung 
von  Harnstoff  durch  Oxydation  von  Ei  weissstoffen  mit- 
telst übermangansauren  Kalis  ausführlicher  wiederholt 
und  das  von  ihm  befolgte  Verfahren  eingehender  ge- 
schildert. Alle  deutschen  Chemiker,  StÄDKLKK,  Löw 
u.  A.,  welche  die  Versuche  Bkchamp' s wiederholt 
haben,  konnten  keinen  Harnstoff  auftinden  und  auch 
die  Versuche,  wclcho  jetzt  Ta ppkinkr  (22)  ausgeführt 
hat,  ergeben  als  Oxydationsproducte  der  Eiweissstoffo 
Benzoesäure,  Oxalsäure,  ein  Gemenge  fetter  flüchtiger 
Säuren,  ausserdem  wurde  Leucin  gefunden,  das  je- 
doch vielleicht  erst  bei  der  nachherigen  Destillation 
mit  verdünnter  Sclnvefelsäuro  durch  deren  Einwir- 
kung auf  die  Zersctzungsproducte  der  Eiweissstoffe 
entstanden  war,  Harnstoff  wurde  nicht  gefunden. 
Die  Mutterlauge  vom  Leucin  gab  mit  unterbromig- 
saurem  Natron  (Jahresber.  1870,  I.  p.  S8.)  noch  merk- 
liche Entwickelung  von  Stickstoff. 

RiTTKn  (23)  hat  gleichfalls  dio  Versuche  von 
Bkchamp  wiederholt  und  aus  30  Grm.  Albumin  0,00 


aus  Fibrin  0,07,  aus  Gluten  0,29,  0,31  und  0,21  Grm. 
Harnstoff  erhalten.  Nach  ihm  giebt  es  bei  dem  Pro- 
ccssc  einen  Zeitpunkt,  auf  den  man  wohl  zu  achtou 
hat;  die  Reaction  stellt  sich  sehr  langsam  ein,  steigert 
sich  und  die  Masso  erwärmt  sich;  wenn  man  in  die- 
sem Zeitpunkte  nicht  vom  Wasserbade  entfernt  und 
selbst  einige  Male  abkühlt,  wird  die  Gasentwickelung 
stürmisch,  und  die  Operation  ist  dann  misslungen. 
Aus  dem  Gluten  hat  Rittkr  neben  Harnstoff  noch 
eine  andere  krystallinische  Substanz  erhalten.  Bk- 
cuabip  (24)  fügt  zu  dieser  Mittheilung  Ki  meu  s hinzu, 
dass  er  in  seiner  vorjährigen  Schilderung  des  Verfah- 
rens zur  Gewinnung  von  Harnstoff  aus  Eiweissstoffen 
kein  neues,  sondern  das  nämliche  Verfahren  beschrie- 
ben habe,  welches  ihm  bereits  vor  15  Jahren  diente, 
er  habe  neuerdings  nur  gelernt,  den  Harnstoff  von 
den  übrigen  entstehenden  Körpern  zu  trennen,  habe 
aus  Eiereiweiss,  Serumalbumin,  Fibrin,  Gluten,  Syn- 
tonin  vom  Rinde  und  vom  Hunde,  Hämatokrystallin 
vom  Hunde  (welches  er  in  grossen  Quantitäten  nach 
einem  neuen  Verfahren  gewinne)  und  aus  Blutkörper- 
chen neben  Harnstoff  krystallinische  Stoße  erhalten, 
die  er  noch  weiter  untersuchen  werde. 

Koi.uk  (25)  macht  auf  das  höchst  Ungenügende 
der  älteren  und  neueren  Angaben  Bkciiamp’s  be- 
züglich der  Gewinnung  von  Harnstoff  durch  Oxyda- 
tion von  Eiweissstoffen  ebenso  der  Angaben  Rittkh’s 
aufmerksam  und  tadelt  scharf  die  bestimmten  Be- 
hauptungen, Harnstoff  gefunden  zu  haben,  ob  ne  dass, 
soweit  bekannt,  auch  nur  eine  oi  nzi ge  Ana- 
lyse des  für  Harnstoff  gehaltenen  Körpers 
ausgeführt  sei 

IIkniiy  (26)  hatto  durch  Einwirkung  von  Phos- 
phoroxychlorid  auf  äthcroxalsaurcs  Kali  einen  Körper 
von  den  Eigenschaften  der  organischen  Säurechloridc 

, , _ . „ A jG.,  Hs  Oerhalten, 

und  der  Zusammensetzung  C.^O  .j^j 

dein  er  den  Namen  Aethyloxvoxalylchlorid  gegeben 
hat.  Als  er  dieses  Chlorid  auf  Harnstoff  im  Uebcr- 
scliusso  des  letzteren  einwirken  Hess,  erhielt  er  eine 
barte  Masse,  aus  der  durch  Wasser  oder  Alkohol  der 
überschüssige  Harnstoff  ansgezogen  wurde;  der  Rück- 
stand aus  kochendem  Wasser  uinkrystallisirt  schied 
sich  in  weisse,  seideglänzende  Nadeln,  die  kein  Kry- 
stallwasser  enthielten,  aus.  Diese  Substanz  batte  die 
Zusammensetzung  und  Eigenschaften  von  oxalursau- 
rem  Aetliyl,  er  schmolz  beim  Erhitzen  bei  160  bis 
17011  unter  Aufschäumen,  es  entweicht  Oxametlian 
und  Cyanursäure  bleibt  zurück..  Durch  Erhitzen  des 
Aetlier  mit  alkoholischem  Ammoniak  einige  Zeit  auf 
100°  wurde  Oxaluramid  erhalten. 

Die  reichste  Ausbeute  von  AllantoVnaus  Harnsäure 
erhielt  Mri.nnH (27)  alser  lÜOGr.  Harnsäure  in  1-2  Lit. 
Wasser  zcrtheilt  mit  etwas  Essigsäure  versetzte,  das 
Blcisuperoxyd  von  1,5  Kilogr.  Mennige  hinzufügte 
und  an  das  belle  Tageslicht  stellte,  ohne  zu  erwärmen, 
dann  erhitzte,  flllrirtc,  mit  heissem  Wasser  den  Rück- 
stand extrahirte  und  die  Filtrate  cindampfte  und  durch 
Erkalten  filtriren  liess.  Er  erhielt  30  bis  32  Grm. 
Allantoiu.  Bei  diesem  Proccsso  entstehen  nach  Muldkk 
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zunächst  Dialursäurc  und  Harnstoff,  aus  diesen  dann 
Allantoin  und  Oxalsäure.  Die  Oxydation  durch  Ferrid- 
cvankaliumgiebt  ungefähr  gleiche  Aushentc.  Er  stellte 
die  Verbindungen  des  Allantoin  sowohl  mit  Salpeter- 
säure C4  II fi  N4  0 ,,  N03H,  auch  die  mit  Schwefel- 
säure dar,  ferner  eine  Kaliumverbindung  C4  II 5 KN4 
0 , und  nntersuchtc  die  Zersetzungsproductc,  welche 
durch  Einwirkung  von  Salpetersäure  (Allansäure  iso- 
mer mit  salpetersaurem  Allantoin)  und  durch  F.inwir- 
kung  von  wässriger  Kalilauge  (Allantoinsäure  C4  Il„ 
N4  04)  erhalten  wurden. 

0.  Schultz  kn  hatte  1#07  gefunden,  dass  bei  der 
Behandlung  des  Caffeidins  (welches  von  Strecker 
aus  dem  Caffein  durch  Einwirkung  von  Barythydrat 
rn  ben  C02  zuerst  dargestellt  war)  mit  Barytbydrat 


vollständige  Zerlegung  desselben  erfolgt  und  sich  ein 
Körper  von  der  Zusammensetzung  Cs  II 7 N0,2  bildet, 
den  er  für  verschieden  vom  Alanin  und  Sarkosin  er- 
klärte. Strecker  und  Rosengarten  (28)  weisen  nun 
nach,  dass  diese  Substanz  nichts  anderes  als  Sarkosin 
ist.  Sio  stellten  die  Platinchloride  nnd  Goldchlorid- 
verbindung dar,  verglichen  sio  mit  diesen  Verbindun- 
gen des  aus  Kreatin  dargestellten  Sarkosin  und  erhiel- 
ten durch  Einwirkung  von  Cyanamid,  etwas  Ammo- 
niak auf  das  aus  Caffein  dargestellte  Sarkosin  Kreatin 
mit  allen  seinen  bekannten  Eigenschaften.  Die  Zer- 
setzung dos  Caffeins  durch  Barythydrat  lässt  sich  nach 
ihnen,  wie  Schcltzkn  bereits  angegeben  hat,  Ausdrücken 
durch  die  Gleichung: 


C8IIi0N4O.  -f  6H.0  = 2C0,  -f  2NCII,  -f  NH3  -f  CH,0,  -f  CjII.NO. 


Sai.kowski  (29)  fand , dass  eine  ammoniakalische 
Lösung  von  Hypoxanthin,  die  mit  salpetersaurem  Sil- 
ber sofort  einen  voluminösen  Niederschlag  giebt,  von 
diesem  Reagens  nicht  mehr  gefällt  wird,  wenn  ihr 
einige  Cubikcentimeter  einer  filtrirten  Lösnng  von 
Knochenleim  hinzngefügt  waren;  der  einmal  gebildete 
Niederschlag  war  dagegen  in  Leimlösnng  nicht  löslich. 
Glycogen  und  Spuren  von  Eiweissstoffen  zeigten  diese 
Einwirkung  nicht  wie  der  Leim. 

Aus  dem  wässrigen  Auszug  zerquetschter  Maikäfer 
hat  Schheinkk  (30)  neben  Leucin,  Sarkin,  harnsauren 
und  oxalsaurcn  Salzen  nach  Entfernung  der  durch 
Bleiessig  fällbaren  Stoffe  einen  krystallinischen  Körper 
erhalten  von  der  Zusammensetzung  C&  Htl  N.2  SO.,, 
in  harten,  seideglänzenden  wasserfreien  Krystallen. 
Derselbe  ist  geruch-  und  geschmacklos,  schwer  löslich 
in  kaltem,  leicht  in  heissem  Wasser,  unlöslich  in  Al- 
kohol oder  Aetlier,  leicht  löslich  in  Säuren  (weniger 
in  Essigsäure)  in  Aetzalkalilaugen  und  kohlensauren 
Alkalien.  Seine  wässrige  Lösung  ist  ohne  Einwirkung 
auf  Pflanzenfarben.  Beim  Erhitzen  auf  Platinblcch 
deerepitirt  der  Körper  und  verbrennt  mit  Geruch  nach 
verbrannten  Haaren.  Beim  Kochen  mit  einer  Lösung 
von  Bleioxyd  in  Kalilauge  scheidet  sich  bald  viel 
Schwefelblci  aus.  Schreiner  hat  diesen  Körper,  den 
er  weiter  zu  untersuchen  gedenkt,  vorläufig  Mclo- 
lontbin  genannt. 

Plösz  (31)  leiteto  die  Gaso,  welche  sich  bei  der 
Fäulniss  zerstossener  Fische  bildeten,  in  4 Parallel- 
versuchen von  5 Wochen  Dauer  durch  eine  Lösung 
von  salpetersaurcm  Silber  nnd  prüfte  dann  diese  Lö- 
sung und  den  in  ihr  entstandenen  schwarzen  Nieder- 
schlag auf  Phosphorgehalt;  es  wurden  nicht  die  ge- 
ringsten Spuren  von  Phosphor  gefunden,  also  auch  bei 
der  Fäulniss  der  Fische  nicht,  wie  es  vielfach  noch 
angenommen  wurde,  Phosphorwasserstoff  entwickelt. 

C3oH44N.,S,0IÄ  = Cs!I7NSO 
Sinalbin  Sulfocyana- 

crinyl 

Das  Snlfocyanacrinyl  ist  ein  in  Wasser  unlösliches, 
in  Aether  lösliches,  sehr  scharfes,  dem  Senföl  ähnliches, 
aber  nicht  unzersetzt  destillirbares  Oel. 


Ausgehend  von  den  Angaben  Maljmn’s  und 
Kkrnkr’s  über  das  Verhalten  der  Galle  gegen  Chinin- 
salzo  bat  de  i.’Arbkk(32)  eine  Reihe  dor  wichtigsten 
Pfianzenalkaloide  hinsichtlich  ihres  Verhaltens  gegen 
Galle  und  gegen  einzelne  Gallensäuren  untersucht. 
Von  seinen  Mittheilungen  mögen  nur  einige  für  die 
Gallensäuren  bemerkenswerthe  hier  Platz  finden. 
Beim  Zusammenhängen  von  Rinds-,  Schweine-  und 
Hundegalle,  desgl.von  glyco-hyoglyco-  und  taurochol- 
saurem  Natron  mit  löslichen  Salzen  des  Strychnin. 
Brucin,  Chinin,  Cinchonin  und  anderer  Alkaloide  bil- 
den sich  Verbindungen,  die  meist  in  Wasser  schwer 
löslich  sind.  Einige  dieser  Niederschläge,  besonders 
die  derllyoglycocholsäure  enthalten  einen  Dcberschuss 
der  Säure,  andere  einen  solchen  vom  Alkaloid.  Mehrere 
dieser  Verbindungen,  z.  B.  glycocholsaures  Morphin 
oder  Strychnin,  hyoglycoeholsaures  Brucin,  taurochol- 
sanres  Morphin  wurden  krystallisirt  erhalten.  Alle 
diese  Verbindungen  werden  durch  verdünnte  CIH 
zerlegt.  Ammoniak  zerlegt  einige  ganz,  andere  theil- 
weise.  Alle,  auch  die  schwer  löslichen  Verbindungen 
der  Alkaloide  mit  Gallensäure  lösen  sich  in  Galle  oder 
Lösung  gallcnsaurer  Salze.  Im  Magen  kann  die  gallen- 
saure Verbindung  des  Alkaloids  zerlegt  und  je  nach 
den  Verhältnissen  auch  gebildet  werden.  Dio  Verbin- 
dungen der  Gallensäuren  mit  Morphin,  Nicotin  und 
Coniin  sind  leicht  löslich. 

Will  (33)  bat  im  Samen  vom  weissen  Senf  ein 
Glncosid  entdeckt,  welches  er  Sinalbin  nennt,  und  das 
der  Myronsäurc  des  schwarzen  Senfs  entspricht.  Durch 
Alkohol  kann  dasselbe  aus  dem  Samen  ausgezogen  wor- 
den. Kalt  bereiteter  wässriger  Auszug  der  Senfsamen 
spaltet  das  Sinalbin  in  Sulfocvanacrinyl,  saures  schwe- 
fclsaurcs  Sinapirin  und  Zucker,  während  zugleich  ein 
Eiweisskörper  gebildet  wird. 

+ C, „H, 9NSOfl  + CKHtlOÄ 
saures  Schwefel-  Zucker 
saures  Sinapirin 

Dietrich  und  König  (34)  haben  vorläufig  über 
Resultate  berichtet,  zu  denen  siebei  einer  Untersuchung 
der  Zusammensetzung  der  Rohfascr  geführt  sind.  — 
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Zahlreiche  Versache  haben  bestimmt  die  Verdaulich- 
keit der  reinen  Cellnlose  erwiesen,  aber  es  war  von 
Werth,  za  untersuchen,  in  wie  weit  auch  dio  neben  der 
Cellulose,  in  der  Robfaser  enthaltenen  Stoffe  verdaut 
würden,  um  so  mehr,  als  Meissner  und  Shkpard  von 
dieser  ihrer  Cuticularsubstanz  die  Entstehung  der 
Hippursäure  im  Harno  der  Pflanzenfresser  hergeleitet 
haben. 

Bei  der  Behandlung  der  Rohfaser  durch  Kochen 
mit  Salpetersäure  von  1,2  spec  Gew.  bis  zum  Auf- 
hören der  Gasentwickelung  erhielten  sie  Gewichtsab- 
nahme der  Robfaser  bis  zu  50  pCt. ; der  Rückstand 
war  reine  Cellulose,  aber  dio  Berechnung  ergab,  dass 
auch  die  gelöste  Substanz  in  ihrem  C -Gehalt  von  der 
Cellulosesich  nicht  weit  entfernen  könne.  Sieschliessen 
weiterhin  (ohne  dass  jedoch  die  ganze  Deduction  klar 
vorläge,  Ref.),  dass  dio  Nichtcelluloso  in  ihrer  Roh- 
faser nur  zu  einem  kleinen , nicht  in  Betracht  kom- 
menden Thcile  ans  kohlereichcren  Stoffen  bestehen 
könne,  und  glanbcn,  die  Hauptmasse  derselben  für 
Cuticularsubstanz  im  Sinne  Mohl’s  halten  zu  müssen. 
Sie  vergleichen  dann  das  Verhalten  der  gefütterten  und 
der  im  Kothc  ausgeschiedenen  Rohfaser  bei  Fütterungs- 
Versuchen  mit  2 Hammeln,  und  erhalten  dabei  das  Re- 
sultat, dass  die  Hauptmasse  der  Nichtcellulose  der  Roh- 
faser nicht  aus  der  ülRissKKn’schen  Cuticularsubstanz 
bestehen  kann,  sondern  dass  in  der  Robfaser  von  Wie- 
senbeu  und  des  ihm  entsprechenden  Kothes  ein  Körper 
oder  ein  Complex  von  Stoffen  enthalten  ist  neben  der 
Cellulose,  dem  ein  procontischer  Gehalt  von  ungefähr 
55 — 56  pCt.  C ond  7 — 9 pCt.  U zukommt.  Die  Bi- 
iance  der  Einnahmen  und  Ausgaben  und  Zusammen- 
setzung der  Rohfaser  in  Heu  und  Koth  ergab  ferner, 
dass  von  der  C -reichen  Substanz,  die  neben  der  Celln- 
lose in  der  Robfaser  enthalten  ist,  von  ihren  Vcrsuchs- 
thieren  wenig  oder  gar  nichts  verdaut  war.  Einige  an- 
gestellte  Versuche  sprechen  dafür,  dass  wahrscheinlich 
die  Anwendung  alkalischerOxydationsmittel,  z.  B.  des 
unterbromigsanren  Natron,  bessere  Resultate  zur  Rei- 
nigung der  Robfaser  ergeben,  und  weniger  Zeit  erfor- 
dern werde,  als  das  jetzt  allgemein  übliche  Schultze- 
sche  Macerationsverfabren. 

Von  Hbynsius  und  Campbell  (35),  sowie  von 
Stokvis  (36)  sind  dio  Spectralerscheinungcn  der  Gal- 
lenfarbstoffe, der  Gallensteine,  der  menschlichen  und 
der  Rindsgalle  und  der  Zersetzungsproducte,  wclcho 
aus  ihnen  durch  oxyodirende  oder  reducirendc  Ein- 
flüsse gebildet  werden,  einer  erneuten  eingehenden 
Untersuchung  unterworfen  worden , deren  Schilderung 
hierzu  weit  führen  würde ; eine  Isoiirung  und  chemische 
Untersuchung  der  betreffenden  Stoffe  ist  noch  nicht 
erreicht. 

Malt  (37)  hat  durch  mehrtägige  Einwirkung  von 
Natriumamalgam  auf  Lösung  von  Bilirubin  in  Natron- 
lauge eine  Hellfärbung  der  Lösung  und  dann  auf  Zu- 
satz von  Salzsäure  Ausscheidung  eines  voluminösen 
braunrothen  Farbstoffs  erhalten,  der  in  Actzalkalien 
löslich  ist,  sich  mit  schweren  Metallen  zu  unlös- 
lichen rothen  Niederschlägen  vereinigt  und  sich  wenig 
in  Wasser,  leicht  in  Alkohol  löst  Die  alkalischen 


Lösungen  dieses  Farbstoffs  sind  golb,  auf  Säurezusatz 
werden  sie  roth,  bei  durcbfallendem  Lichte  granat- 
roth.  Diese  Lösungen  zeigen  dieselben  Absorptions- 
erscheinungen im  Spectrum,  welche  Jaffk  von  dem 
Urobilin,  dem  Farbstoff  des  Harns,  dessen  Spectral- 
charaktcre  er  zuerst  erkannte,  beschrieben  bat.  Das 
Urobilin  Jaffb’s  und  der  von  Maly  dargestellte 
Körper  stimmen  auch  darin  überein,  dass  auf  Zusatz 
von  wenigen  Tropfen  Chlorzinklösung  zur  ammoniaka- 
lischen  Lösung  des  Farbstoffs  rosenrothe  Färbung  und 
schöne  grüne  Fluorescenz  eintritt.  Der  Absorptions- 
streif der  alkalischen  Lösung  bleibt  beim  Zusatz  des 
Clilorzink  der  nämliche,  wird  jedoch  sehr  schwarz  nach 
der  einen  Seite  scharf  begrenzt,  nach  der  andern 
verwaschen.  Der  Körper  wird  von  Chloroform  mit 
bräunlicher,  in  dünner  Schicht  rosenrother  Farbe 
gelöst,  gallensaure  Salze  sowie  Na,  UPO..  lösen  ihn 
leichter  als  Wasser  allein,  er  kann  bei  100’  getrock- 
net werden  ohne  Zersetzung,  ist  nicht  flüchtig  und 
enthält  1,5  pCt.  C weniger  und  ungefähr  ebensoviel 
H mehr  als  das  Bilirubin  und  wird  von  Maly  deshalb 
Ilydrobilirubin  genannt.  Aus  Biliverdin  entsteht 
durch  Einwirkung  von  Natriumamalgam  derselbe  Kör- 
per. Nach  den  von  Vanlaik  und  Masius  (siehe 
unten)  im  Darminhalte  und  Faeces  gefundenen  Farb- 
stoffen und  den  Spectralerscheinungen  und  den  Unter- 
suchungen des  Harns  von  Jaffk  und  ihm  wird  das 
Hydrobilirubin  im  Darmo  gebildet  durch  denselben 
Rcductionsprocess,  wie  Maly  ihn  künstlich  hcrstolltc. 
Dio  von  IIkinsius  und  Campbell  vermuthete  Identi- 
tät des  Endproduds  der  Gmelinschen  Gallenfarbstoff- 
reaction,  von  Maly  Cholatelin  genannt,  mit  dem  Uro- 
bilin bestreitet  Ictzerer  durchaus. 

In  der  „Rose“  dem  rothen  warzigen  Fleck  über 
den  Augen  des  Auer-,  Birk-  und  Fasanhahns  fand 
Wükm  (38)  einen  rothen  Farbstoff,  der  durch  Chloro- 
form gelöst  wurde  und  nach  einer  Untersuchung  von 
Liebki  mit  dem  Blutfarbstoff  oder  Hämatoidin  nichts 
gemein  hat,  sich  in  Schwefelkohlenstoff  oder  Aether 
löst,  beim  Erhitzen  schmilzt  und  beim  Erkalten  kör- 
nig wie  Wachs  ohne  deutliche  Krystallisatiou  erstarrt. 
Durch  Salpetersäure  wird  der  F’arbstoff  unter  Zer- 
setzung und  Entfärbung  gelöst.  Wcrm  bezeichnet 
diesen  Farbstoff  vorläufig  mit  dem  Namen  Tetron- 
erythrin  und  glaubt,  dass  er  dem  Robbuhn  und 
andern  Hühnerarten  gleichfalls  eigen  sei. 

Zur  quantitativen  Bestimmung  von  Farbstoffen, 
sowie  zur  Vergleichung  der  Lichtstärke  der  einzelnen 
Abtheilungon  eines  Spectrum  hat  Vieuordt  (39  und 
40)  einige  Hülfsinstrumente  für  den  Spectralapparat 
angegeben,  ihre  Benutzung  erläutert  und  Messungen 
mit  ihnen  ausgeführl.  Vikrordt  theilt  die  bewegliche 
Platte  des  Spaltes  in  einen  obern  uud  unteren  gleichen 
Theil,  von  dem  jeder  getrennt  durch  eino  Mikrometer- 
schraubo  verschoben  werden  kann.  Ausserdem  hat 
er  eine  verschiebbare  Blendung  im  Fernrohre  des  Ap- 
parates angebracht,  welche  gestattet,  jeden  beliebigen 
Theil-Abschnitt  dcsSpectrum  gesondert  zu  beobachten. 
Will  man  nun  für  einen  Theil  des  Spectrum  die  Ab- 
sorption durch  einen  farbigen  Körper  bestimmen,  so 
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bringt  man  ihn  vor  dio  eine  Hälfte  dos  Spaltes  und 
verengert  die  andere  so  weit,  bis  die  Intensität  des 
Lichtes  oben  und  unten  gleich  ist.  Ist  die  Absorption 
durch  den  farbigen  Körper  sehr  stark,  so  bringt  man 
vor  den  zn  verengernden  Thcil  des  Spaltes  ein  Rauch- 
glas von  bekannter  Lichtabsorption  und  verengert 
nun.  Das  Nähere  über  die  Apparate  und  die  Berech- 
nung der  erhaltenen  Werthc  sowie  über  die  Verglei- 
chung der  Spectraltheile  hinsichtlich  ihrer  Lichtstärke 
mit  dem  Lichte  einer  Normalflamme,  welche  durch 
einen  horizontalen  Spalt,  der  sich  an  der  Stelle  der 
Scala  des  Spectralapparates  befindet,  ihr  Licht  auf  die 
dem  Fernrohr  zugewendete  Prismenfiächo  wirft,  muss 
auf  das  Original  (40)  verwiesen  werden. 

Prktkk  (41)  hebt  Vikrohdt's  Angaben  gegen- 
über hervor,  dass  er  bereits  vor  mehreren  Jahren  die 
quantitative  Bestimmung  eines  Farbstoffs  (Blutfarb- 
stoff) mittelst  des  Spectroskops  mit  Nutzen  versucht 
habe.  Prkykk’8  Verfahren  hat  mit  der  allgemeinen 
Methode  von  Vikhoudt  gar  nichts  gemein.  Dies  er- 
klärt später  Vikrordt  (42)  und  fügt  endlich  zur  Er- 
läuterung noch  hinzu,  dass  für  Farbstofflösungen  bei 
der  Bestimmung  des  Farbstoffgehaltcs  mittelst  des 
Spectralapparates  nach  seinem  Verfahren  wohl  zu 
beachten  sei,  dass  das  Verhältnis  zwischen  Concen- 
tration  der  Lösung  und  deren  Extinctionscoefficientcn 
bloss  innerhalb  einer  gewissen  Breite  der  Concentra- 
tionsvariationen  constant  sei.  Zur  Ausführung  einer 
Bestimmung  habe  man  daher  nöthig  eine  hinreichend 
stark  verdünnte  Lösung  von  bekanntem  Gehalt  an  dem 
Farbstoff;  man  habe  dann  die  Flüssigkeit,  in  der  der 
Gehalt  bestimmt  werden  soll,  annähernd  so  weit  zu 
verdünnen,  dass  sie  mit  der  Probclösung  nahezu  glei- 
chen Gehalt  besitzt  und  nun  die  genauere  Verglei- 
chung mittelst  des  Spectralapparates  nach  seinem 
Verfahren  auszuführen. 

Durch  die  Mittheilungen  Vikroudt’s  wird  Sc  hiff 
(48)  veranlasst,  auf  ein  Verfahren  zur  Bestimmung  von 
Farbstoffen  mittelst  des  Spectralapparates  wieder  auf- 
merksam zu  machen,  welches  er  schon  1863  in  seinen 
Untersuchungen  über  metallhaltige  Anilinderivate  be- 
schrieben hat  (des  Verfahrens,  welches  Schiff  be- 
schreibt, haben  sich  damals  schon  andere  z.  B. 
Häsi.in,  Ref.  bedient;  cs  hat  nichts  Eigenthüm- 
lichcs  Ref.). 

Nach  einer  Einleitung,  in  welcher  die  bisher  be- 
obachteten Zersctznngsproductc  der  Eiweissstoffc  zu- 
sammcngestcllt  und  dieselben  mit  denen  der  Kohlen- 
hydrate verglichen  werden,  auch  weitcro  Parallelen 
zwischen  Proteinstoffen  und  Kohlenhydraten  gezogen 
werden,  schildern  Hlasiwktz  undIlABKRMANH(44)dio 
Resultate,  welche  sie  bei  der  Einwirkung  von  Brom 
auf  F.iwcissstoffo  in  verschlossenen  Flaschen  bei  100° 
erhalten  haben.  Es  wurden  nach  längerer  Einwirkung 
nnd  dem  Verschwinden  des  Brom  dio  Gase  nach  dem 
Erkalten  hcrausgelassen  (fast  nur  CO,)  und  neues 
Brom  hinzngefügt  nnd  dies  wiederholt,  so  lange  Brom- 
cinwirkung  beobachtet  wurde.  Dio  folgende  Tabelle 
giebt  den  Ucberblick  über  die  erhaltenen  Stoffe  nnd 


die  Quantitäten,  in  denen  sie  sich  vorfanden.  Von 
100  Theilen  trockener  Proteinsubstanz  wurde  erhalten  : 


F.ier- 

Albumin 

Pflanzen- 

Albumin. 

Casein 

Legumin. 

Bromoform 

29,9 

39,1 

37,0 

44,9 

Bromessig- 
säure . . 

22,0 

IG. 9 

22,1 

26,2 

Oxalsäure . 

12,0 

18,5 

11,2 

12,5 

Asparagin- 
säurc  und 
als  Mala- 
minsäure 
angenom- 
mene Säure 

23,8 

23,1 

9,3 

14,5 

Leucin 
(rohes) . . 

22,6 

17.3 

19,1 

17,9 

Bromanil  . 

1,5 

1,4 

0,3 

,,4 

Tyrosin  wurde  nie  gefunden,  da  aber  nach  Städk- 
i.F.n’s  Beobachtung  Tyrosin  durch  Chlor  völlig  inChlora- 
nil  und  Chloraccton  verwandelt  wird,  so  ist  kein  Zweifel, 
dass  das  Brom  ebenso  wirkt,  und  Bromanil  sowie  die 
Tribromessigsiiure,  die  auch  in  geringer  Menge  gefun- 
den wurden,  daher  stammen.  Die  Säuren,  welche  die 
Verff.  ans  Kohlehydraten  unter  denselben  Umständon 
erhalten  hatten  (Glnconsäuro,  Lactonsäurc,  Glycol- 
säure),  wurden  aus  den  Eiweissstoffen  nicht  erhalten, 
aber  die  Gluconsäure  wird  fast  gcradeauf  in  Kohlen- 
säure, Bromoform,  Bromessigsäure  und  Oxalsäuro  zer- 
legt, und  das  Dextrin  liefert  bei  gleicher  Behandlung 
eine  entsprechende  Säure,  die  sich  ebenso  zu  ver- 
halten scheint. 

Beim  Kochen  verschiedener  Pflanzenproteinstoffe 
(als  Legumin  aus  Erbsen,  Saubohnen,  Hafer,  Gluten- 
casein aus  W'eizenklebcr,  Conglutin  aus  Lupinen, 
Mandeln,  Maisfibrin,  Mucedin;  ferner  aus  einem  Ge- 
menge von  Pflanzenleim,  Mucedin  und  Glutenfibrin 
aus  Weizenkleber)  mit  verdünnter  Schwefelsäure  er- 
hielten Rittmafskn  nnd  Krkuslkr(45)  stets  Asparagin- 
sänre  (C4  II7  NO  ,)  und  Glutaminsäure  (Cs  H9  N04); 
ans  den  Proteinstoffen  des  Klebers,  Maisfibrin,  Con- 
glutin aus  Lupinen  und  Mandeln  erhielten  sie  die 
Glutaminsäure  in  solcher  Menge,  dass  sie  aus  der  hin- 
reichend concentrirteu  Zersetzungsflüssigkeit,  nachdem 
Tyrosin  und  ein  grosser  Thcil  des  Leucin  abgeschieden 
sind,  in  wenigen  Tagen  grossenthcils  auskrystallisirt. 
Es  gaben: 


Asparagin- 

säure. 

pCt. 

Glutamin- 

säure. 

pCt 

1.  Mucedin 

nicht  bc- 

25 

2.  Maisfibrin 

stimmt 

1,4 

10,0 

3.  Gemenge  von  Pflanzenlcim  Mu- 
cedin und  Fibrin  .... 

1.1 

8,8 

4.  («luteneasein 

0,33 

5,3 

5.  Conglutin  (Lupinen)  . . . 

2,0 

3-5 

6.  Legumin  (Saubohnen)  . . • 

3,5 

1,5 
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Es  ergiebt  sich  aus  der  Verschiedenheit  der  er- 
haltenen Quantitäten,  dass  jene  Proteinstoffo  selbst 
verschieden  sein  müssen. 

Aus  thierischen  Proteinstoffen.  Eiereiwciss,  Casein 
und  Horn  erhielten  sic  durch  Einwirkung  von  verdünnter 
Schwefelsäure  nur  Asparaginsäure, keine  Glutaminsäure. 

Ritthausf.n  und  Khei'Slkh  beschreiben  ferner 
(46)  die  Darstellung  und  Reinigung  des  von  ihnen 
neben  Glutaminsäuro  und  Asparaginsäure,  Tyrosin 
und  anderen  Stoffen  aus  Pflanzenproteinstoffen  gewon- 
nenen Leucin.  Aus  Legumin  erhielten  sie  wesent- 
lich grössere  Mengen  Leucin  als  ans  den  Klehcrpro- 
teinstoffen.  Die  Verbrämung  des  Leucin  mit  Natron- 
kalk ergab  ihnen  das  auffallende  Resultat,  dass  stets 
zu  wenig  Ammoniak  in  die  Salzsänro  überging,  auch 
eine  von  Krküslkr  dargcstclltc  Verbindung  von  Leu- 
cin mit  Kupferoxyd  verhielt  sich  so.  Als  sie  dann  das 
reine  Leucin  mit  Zucker  gemischt  mit  Natronkalk 
verbrannten,  erhielten  sie  ziemlich  richtige  Resultate. 
Die  Ursache  dieses  Verhaltens  von  Leucin  ist  nicht 
bekannt.  Sie  überzeugten  sich  ferner,  dass  von 
Quecksilbernitraten  reines  Leucin  nicht  gefällt  wird,  auch 
nicht  vom  MiLLos'schcn  Reagens,  dass  dagegen  Fällung 
eintritt,  wenn  Glutaminsäure  oder  Asparaginsäure  zu- 
gegen sind,  dass  man  somit  die  Anwesenheit  dieser 
Säuren  in  Lcucinlösungcn  hierdurch  erkennen  kann. 

Durch  Kochen  stark  verdünnter  Leucinlösung  mit 
überschüssigem  Kupferoxydhydrat  erhielten  sie  schon 
während  des  Kochens,  besonders  aber  beim  nachhcri- 
gen  Erkalten,  Lcucin-Knpfcroxydverbindung  als  hell- 
violettblaue glänzende  Schüppchen.  Die  erkaltete 
Lösung  enthielt  in  2517  Tbl.  1 Tbl.  dieser  Verbindung 
und  dieselbe  zeigte  dio  Zusammensetzung  3 (CK 
II  l3  No  .),  2CuO. 

Frf.und  (47)  untersuchte  die  Producto  der  Gäh- 
rung  von  Wcizcnkloic  mitWasscr,  Kreide  und  Schniz- 
zelnvon  gegerbtem  oder  ungegerbtem  Leder  bei  cinor 
ungefähren  Temperatur  von  25"  und  fand  abweichend 
von  älteren  Angaben,  dass  nicht  Propionsäure,  son- 
dern hauptsächlich  Capronsäurc  gebildet  wird,  ne- 
ben welcher  auch  Ameisensäure,  Essigsäuro  und 
Buttersäure  sich  finden.  Der  Bildung  dieser  Säuren 
schien  dio  der  Milchsäure  voranfzugehen,  da  bei  nicht 
genügendem  Kreidezusatz  nach  dem  Stchenbleiben 
der  Gäbrung  sich  nur  wenig  fette  Sänren  und  haupt- 
sächlich Milchsäure  finden. 

Mkymott  Tidy  (43)  empfiehlt  zum  Nachweis  von 
Albumin  die  Carbolsäure  in  der  Weise  anzuwenden, 
dass  man  zunächst  gleiche  Volumina  von  Carbolsäure 
and  Eisessig  mischt,  prüft,  ob  dio  Mischung  mit  wenig 
Wasser  sich  trübt,  und  wenn  dies  der  Fall  ist,  so 
lange  noch  Eisessig  binzufügt,  bis  sie  mit  Wasser  zu- 
sammengebracht klar  bleibt,  dann  dio  zu  prüfende 
Flüssigkeit  mit  15  Tropfen  Alkohol  und  endlich  mit 
der  Carbolsänremischung  versetzt.  Albumin  giebt 
noch  bei  15000facher  Verdünnung  deutlichen  Nieder- 
schlag, während  Salpetersäure  schon  bei  8000facher 
Verdünnung  keine  Reaction  mehr  giebt. 

Zapolsky  (49)  kommt  bei  Versuchen  über  die 
Veränderungen,  welche  Eiweissstoffe  durch  Carbol- 


ßänre  und  deren  wässrige  Lösungen  erfahren,  zu  dem 
Resultate,  dass  Lösungen  von  Eiweissstoffen  nur  dann 
durch  Carbolsäure  gefällt  werden,  wenn  die  Lösungen 
der  letzteren  nahezu  gesättigt  sind,  und  die  Reaction 
der  Flüssigkeit  weder  erheblich  sauer  noch  sehr  be- 
merkbar alkalisch  ist.  Die  Trübung,  welche  in 
der  Lösung  von  Eiereiwciss  erhalten  wurde,  war  auf 
seinen  geringen  Gehalt  an  Globulinsubstanz  wahr- 
scheinlich zu  beziehen.  Dio  Carbolsäure  schcintgcgen 
Eiweissstoffe  wie  eine  Säure  zu  wirken , sic  nämlich 
in  Syntonin  überzuführen,  aber  die  Fähigkeit  nicht 
zu  besitzen,  dies  Syntonin  sowie  andere  Säuren  dann 
aufzulösen. 

Dio  Einwirkung  von  Emulsin  auf  Amygdalin 
wurde  durch  Carbolsäure  ebensowenig  beeinträchtigt, 
als  dio  Einwirkung  von  Myrosin  auf  Myronsäure  und 
die  Einwirkung  der  Diastase  im  Mehl  auf  Amyluro. 
Dio  Wirkung  des  Magensaftes  auf  Fibrin  wurde  um 
so  erheblicher  gestört,  je  mehr  Carbolsänrclüsnng  der 
Mischung  zugesetzt  war;  bei  hinreichendem  Gehalte 
an  Carbolsäure  im  Verdauungsgemisch  bleibt  dio  Um- 
wandlung ganz  ans.  Auch  die  Einwirkung  der  Car- 
bolsäurc  auf  dio  Bierhefe  wurde  untersucht 

Plösz  (50)  stellte  nach  zwei  verschiedenen  Me- 
thoden aus  dem  Paralbumin  und  seinem  Gemenge  mit 
Eiweissstoffen , wie  es  in  Ovarialcystcn  enthalten  ist, 
cino  Substanz  dar,  auf  welche  Ref.  bereits  früher  auf- 
merksam gemacht  hat,  die  in  Wasser  löslich,  in  Alko- 
hol unlöslich  ist  und  beim  Kochen  mit  verdünnter 
Säure  einen  Körper  giebt,  der  Kupferoxyd  reducirt. 
Dio  nicht  gekochte  Substanz  zeigt  keine  Circumpo- 
larisation,  reducirt  Kupferoxyd  nicht  in  alkalischer 
Lösung  und  wird  durch  Jod  nicht  gefärbt;  sie  ent- 
hält nach  2 Analysen  C49,7  II  7,6  und  in  3 Stick- 
stoffbestimmungen N7,4  bis  8,8  pCt. 

Obolksski  (51)  hat  das  nach  dem  Verfahren 
von  Städklkr  aus  der  Submaxillardrüse  (dio  Pa- 
rotis liefert  gar  keine  Mucin)  vom  Rinde  u.  s.  w. 
dargestellto  Mucin  möglichst  gereinigt  analysirt, 
seine  Reactionen  und  Zersetzungsproducte  untersucht. 
Von  den  Eigenschaften  möge  erwähnt  worden,  dass 
es  in  alkalischer  Lösung  Kupferoxyd  löst,  aber  nicht 
reducirt,  dass  es  ferner  keine  Circnmpolarisation 
zeigt,  in  starker  Cblornatriumlösung  ist  cs  unlöslich. 
Dio  Analyse  gab  ziemlich  genau  übereinstimmend 
mit  Schkrkr’s  Untersuchung  C52,19,  II 7, 1 7,  N 11,87, 
0 28,75  pCt.  Schwefel  enthielt  es  nicht;  der  1,06 
bis  1,07  pCt.  betragende  PO , -Gehalt  entsprach  den 
Basen  in  der  Asche.  Es  sind  dann  dio  Zersetzun- 
gen des  Mucin  durch  mehr  oder  weniger  verdünnte 
Schwefelsäure  besonders  untersucht.  Eichwald 
hatte  geglaubt,  cs  entsteho  aus  Mucin  beim  Kochen 
mit  verdünnter  Schwefelsäure  Traubenzucker,  dies 
ist  nicht  der  Fall,  aber  es  entsteht  ein  den  Zucker- 
arten verwandter  Körper. 

Obolrkski  (52)  hat  ferner  ebenfalls  Paralbumin 
untersucht  und  es  in  vielen  Beziehungen  mit  dem 
Mucin  oder  vielmehr  mit  einer  Mischung  von  Mn- 
cin  und  Albumin  in  Ucbereinstimmung  gefunden. 
Die  Spaltung  des  Paralbumin  und  des  Mucin  durch 
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verdünnte  Schwefelsäure  geht  auf  dem  Wasserbade 
schnell  vor  sich , und  der  dabei  gebildete  Kupfer- 
oxyd, Wismuthoxyd,  Indigoscbwefelsäure  u.  s.  w. 
reducircndo  und  Alkalilauge  beim  Erhitzen  braun- 
färbende Körper  stimmte  auch  darin  mit  dem  Trau- 
benzucker überein,  dass  er  beim  Erhitzen  mit  Na- 
tronlauge Brenzcatechin  in  Spuren  gab.  Da- 
gegen ist  dieser  Körper  beim  längeren  Erwärmen 
mit  verdünnter  Schwefelsäure  ziemlich  zersctzüch, 
und  cs  darf  bei  seiner  Darstellung  das  Erhitzen 
damit  nicht  länger  fortgesetzt  werden  ohne  bedeu- 
tenden Verlust  und  Bildung  von  Leucin  und  Tyro- 
sin. Bei  der  ersten  Spaltung  durch  verdünnte 
Schwefelsäure  entsteht  neben  dem  zuckerartigen 
Körper  Syntonin.  Das  zuckerartige  Spaltungspro- 
duct  war  stets  stickstoffhaltig  und  amorph. 

Paralbumin  war  bisher  nur  in  Ovarialeysten  mit 
Sicherheit  gefunden,  Hii.uki:  (515)  hat  es  jetzt  auch 
in  einer  Ascitesflüssigkeit  aufgefunden. 

Hoppk-Sktlkk  (54)  erhielt  aus  gewaschener 
Bierhefe  das  Ferment,  welches  Rohrzucker  in  In- 
vertzucker umwandelt,  leicht  und  schnell  in  grosser 
Quantität  durch  Versetzen  und  Schütteln  der  Hefe 
mit  Wasser  und  Aether.  Die  Hefe  stirbt  sofort, 
und  die  klar  filtrirendo  wässrige  Lösung  mit  Alko- 
hol gefällt,  giebt  einen  sehr  reichlichen  Niederschlag, 
der  an  Wasser  das  Rohrzuckerferment  abgiebt.  Un- 
ter Alkohol  bleibt  das  Ferment  lange  unzersetzt, 
auch  trocken  lässt  es  sich  aufbewahren.  Eine  Rohr- 
zuckerlösung damit  versetzt,  lässt  im  Saccharimeter 
die  allmäligc  Umwandlung  des  Rohrzuckers  schön 
verfolgen,  und  es  eignet  sich  dieser  Versuch,  der 
stets  quantitativ  durch  das  Auge  verfolgt  werden 
kann,  zur  Demonstration  der  Fermentwirkung  in  Vor- 
lesungen. 

Frau  MakasskTk  (55)  hat  zahlreiche  Versuche 
über  das  Verhalten  von  lufttrockener  Hefo  in  hohem 
Temperaturen  bei  schnellem  oder  langsamem  Erhitzen 
ausgeführt.  Die  so  behandelten  Hefeproben  wurden 
dann  mit  reiner  Zuckerlösung  zur  Gährung  stehen  ge- 
lassen, der  Eintritt  der  Gährung  oder  das  Ausbleiben 
derselben  durch  Destillation  und  Prüfung  des  Destil- 
lats nach  I.ikbkn’s  Probe  auf  Jodoform  unter  Zuhilfe- 
nahrno  des  Microscops  zur  Erkennung  der  Jodoform- 
krystalle  beurthcilt.  Auf  Grund  aller  ihrer  Versuche 
hält  Fr.  MaKASSkTn  sich  für  berechtigt,  zu  behaupten, 
dass  lebende  Ilefezcllen  zur  alkoholischen 
Gährung  nicht  noth wendig  seien;  cs  sei 
mehr  als  wahrscheinlich,  dass  das  spcci- 
fi  sc  he  Ferment  der  alkoholischen  Gährung 
in  der  lebenden  Hefe  zelle  und  in  einigen 
Schimmelarten,  ebenso  wio  das  Emulsin  in  den 
süssen  Mandeln  gebildet  werde. 


Zöllkk  (56)  unterwarf  einen  vorzüglichen  Thee, 
der  vom  Himalaja  stammte  und  ihm  von  Likbio  über- 
geben war,  derchemischen  Untersuchung.  Abweichend 
von  den  Proben  chinesischen  Thees,  die  gleichfalls 
untersucht  wurden,  fand  sich  io  dem  Himalajatbeo 


eine  geringe  Menge  von  Theobromin.  Es  wurden  in 
100  Theilen  dieses  Thoes  gcfuuden: 

Wasser  4,95, 

Stickstoff  5,38, 

Thein  4,94, 

Asche  5,63, 

100  Tbeilo  luftrockencr  Thee  gaben  beim  Aus- 
ziehen mit  heissem  Wasser: 

Extract  bei  10t)  “ trocken  36,26  darin  ! QS.C^e,  _ 

( Stickstoff  3,5b 

Blätterrückstand  bei  100°  tr.  58,83  . \ 

’ ” > Stickstoff  2,2b 

100  Tbeile  der  Theeascho  sotten  sich  zusammen  aus 


30,82  Asche  der  mit  Wasser  ausgezogenen  Blätter 
09,18  , des  Extractes 

100,00 


Es  berechnen  sich  aber: 

In  30,82  Asche  der  ausgezogenen 

in  ('9,18 
Asche  des 

Hiernach : 
In  100 

Blätter. 

Extractes. 

Tbeeasche. 

Kali i 

2,26 

38,16 

40.42 

Natron  . . . . ) 

0,21 

0,47 

0,68 

Magnesia .... 

3,53 

2,17 

5,70 

Kalk 

3,31 

0,66 

3,97 

Eisenoxyd  . . . 

2,94 

1,20 

4,14 

0,91 

Manganoxydoxydul  ' 

0,61 

0,30 

Chlor  . . . i 

Spur 

0,63 

0,63 

Phosphorsäure  . . 

7,89 

5.46 

13,35 

Schwefelsäure  . . 

Spur 

Spur 

Spur 

4,35*1 

Kieselsäure  . . . 

2,33*) 

2,02 

18,21 

Kohlensäure  etc.  . 

7,72 

25,93 

30,80 

69,28 

100,08 

*)  Sandhaltig. 

Zöllf.r  bespricht  dann  die  Unterschiede  alter  und 
junger  Thceblätter,  ausgezogener  und  frischer  und 
stellt  einige  Betrachtungen  an  über  den  Werth  des 
Thees  als  Nahrungsmittel  (denen  jedoch  ganz  veraltete 
Ansichten  über  saure  Phosphate  im  Getreide,  Blut,  Ei- 
dotter, Unkcnutniss  des  Lecithin  und  der  neuern  Ar- 
beiten über  Caffcin  zu  Grunde  liegen,  Rcf.). 

Auf  Likbio’s  Veranlassung  bat  Rkichkkbach  (57) 
Manlbeerblätter  aus  Turkestan  bezogen  auf  ihren  Ge- 
halt an  Stickstoff  untersucht.  In  seinen  Bemerkungen 
zu  dieser  Mittheilung  (58)  verwahrt  sich  Likbiq  zu- 
nächst gegen  die  Meinung,  als  habe  er  die  Seiden- 
raupenkrankheit von  einer  Erkrankung  der  Bäume 
hergeleitet,  er  habe  nur  gesagt  und  giebt  hierfür  wei- 
tere Erläuterungen,  dass  bei  der  Vernachlässigung, 
welche  die  Maulbcercultur  in  Italien  und  Frankreich 
erfahre,  das  von  den  Bäumen  gelieferte  Futter  ein  un- 
zureichendes für  die  Raupen  sei,  und  dass  hierin  eino 
Ursache  der  Krankheit  liege,  ln  Frankreich  sei  man 
über  die  Untersuchung  der  Krankheit  mit  dem  Mikros- 
kop noch  nicht  hinaus  gekommen;  hätte  die  Seiden- 
raupenzucht für  Deutschland  eine  grössere  Bedeutung, 
so  würden  die  laudwirthschaftlichen  Institute  die 
chemischen  Missverhältnisse  in  der  Nahrung  längst 
dargeiegt  haben. 
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-Wenn  eine  gegebene  Monge  Blätter  in  China, 
Japan  und  Turkestnn  z.  B.  1000  Grin.,  worin  200  bis 
2-'iO  Grm.  stickstoffhaltige  Bestandtheilo  für  die  vollo 
Entwickelung  einer  gewissen  Anzahl,  sagen  wir 
100  Würmer,  nothwendig  sind,  so  wird  eine  gleiche 
Anzahl  vonBaupen  inAlais  oderTortona  in  1000  Grm. 
der  dortigen  Blätter  ein  ganzes  Drittel  stickstoffhalti- 
Bostandthcile  weniger  empfangen  und  cs  ist  ganz  un- 
möglich, zu  glauben,  dass  unter  diesen  ungleichen 
Fiitterungsverhältnissen  dio  Entwickelung  der  ange- 
nommenen 100  Thiere  einen  gleichen  Verlauf  haben 
könne .“ 

IV.  Blut,  seröse  Transsudate.  Lymphe.  Liter. 

1)  Man*«  («Tn,  Wj.,  L'obsr  die  Vtiändcrun^n  in  den  Pim<-n»iO' 
nvn  d«r  rntlisn  BlutkSrprrchsn  untsr  Yrrurbitrirncn  Kinflii>»rn. 
Vorl.  Iliithl.  Centralbi.  f.d.  Med.  Wlss.  No.  44.  — 2:  Lank« »« er, 
E.  Kay.  Observation»  and  expcrlments  on  «b«  red  blnod-eor- 
posclrs,  rliiefly  wiili  reitard  to  the  artion  ol  yasos  and  vaponr*. 
Med.  Tim.  and  Ga».  Des.  9 p.  116.  — 3)  Der »* I b e,U»b<  r da»  Vor- 
kommen von  Hämoglobin  In  den  Muskeln  der  Mollusken  und  die 
Yerbreiiting  <!e*»elben  in  den  lebenden  Organismen  A reh.  f.  d. gea. 
Phyalol.  Bd.  IV.8.  313.  — 4)  Schmidt.  A .lieber  di«  Beziehung 
de*  Blutfarbstoff»  zur  Flbrlnyerlmiung.  Verlauf.  Mitlhl. Centralbi. 
L d.  med.  Wlv».  Nr. 48. — 5)  Heynain»,  A , La  prenve  dir«*to 
que  lea  slobulea  de  sang  fourtiisseiil  de  la  fibrln«.  Arrb. Ndcrland. 
de»  *c.  naturell.  V.  I.lvr.  3.  p.  428.  (Im  Wesentlichen  bereits  im 
Jabre«brr.  18T0. 1.  8. 88  besprochen).  — C)  Plus»,  P.,  lieber  da» 
chemische  Ve>halteri  iler  Kerne  der  Vogel*  und  Schlatt  tenhlmkör- 
perchen.  Med. -ehern  Unter-uohunssn.  Tübingen.  Hefi4.  8.461.  — 
T)  J aria  c h . Ad.,  Unter -nchungen  Aber  <ie  anorganf-ichen  Bestand- 
thelle  de»  Blotes.  Med.  .L.hrb.  d.  Wie».  A,  ritte.  Hefi  IV.  8.  433 
Nebst  einem  Vorwort  rn  dieser  Arbeit  von  R.  Strleker.  — 
8)  H op  pe  - R«  y I er , F,  Beiträge  »ur  Kenntulr»  des  Blutes  des 
Mensehen  uni  der  Wirbelthier«:  Rchlnss.  Med.- ehern  Untersuch. 
Tübingen  lief»  4 S.  323.  — 9)  Preyer,  W.,  Neue  Blutkrystalle. 
Centralbi.  f.  d med.  Wlss.  Nr  4.  — 101  Derselbe,  8ynthe-e  de» 
rotban  Blutfarbstoffs  aus  seinen  Zersetzungsprodiicten.  Ebendas. 
Nr.  IO.  — II)  Dar  selbe,  Die  Blutkr>  stalle.  Untersuchungen.  Jena 
263 88.  Mit  3 färb.  Tafeln.  — 12)  8 t ras (barg,  G.  Ueber  den 
Einfluss  von  Säuren  auf  den  Rauerstoff  des  Hämoglobin*  Arch  f. 
d.  ge».  Phyalol  Bd.1V.  8.434.—  13;  8to  k vis,  B.  I , Ken  fluores- 
reereod  ontledings-product  der  blordkleunlof.  Maandbla-I  der 
sectle  voor  Natuurwctenscbappen  Nr.  9.  — 14)  Derselbe,  Al>- 
»orp:le-»p*ctrnm  van  geredureerde  haemaiine.  Eben  :as  Nr.  11. — 
13)M a t h i en,  F.d.  et  Urb ai  n ,V.,D<»  g s <*u  sang  — egpJrieoces 
phytlologiques  aur  les  clrconstnnees  qni  en  font  Tarier  la  pruporllon 
dan-  la  »y steine  arterlel.  Comp!,  rend.  I. XXIII.  Nr.  8.  8.  216.  — 
16)  Bernstein,  N.O  , Der  Austausch  nn  Gasen  »wischen  arteri- 
ellem and  venösem  Blute.  Arbei:en  d. physlnl.  Anstalt  zu  I.elpilg. 
V 8.  33.  — l?i  Müller,  J.  Worm,  Ueber  die  Spannunr  de» 
Sauerstoffs  d«r  Blut.ebelbe  n Ebenda». V.  8.119.  — 18)  Wolff- 
ber  a ,8., Ueber  die  Sptnnunz  der  Blulgato  in  den  Lungcncapillaren 
Arch  f.  d.  gea  Phyalol.  lld.  IV.  8 463.  — 19)  Pondor»,  K.  C., 
Der Cbemiamua  der  Atbmung,  ein  DUsoriatlonsproceg».  Arch. f.d. 
gea  Phyalol.  Bd.V.8.20 — 20)  Neumann,  lieber  die  Enlsrirke- 
lang  von  Blntzellen.  Bor),  klln.  Wnchenschr.  Nr.  3.  8.  38.  — 
31)  fimeets,  Not«  »ur  un  nouveau  procidi  d’analjse  quantitative 
•In  caiilol  »angoln.  Arrh.  med.  belg.  F4vr.  p.  96.  (veraltete  Vor- 
stellungen und  unausführbare  Vorachiüg«,  lief.)  — 23}  Fick,  Ad., 
lieber  die  Sehickaal«  der  Peptone  im  Blute.  Arch.  f.  d.  g«(.  Pbyaiol. 

V.  8 40. — 23)  Mi  «ach« r,  F„  Ueber  dio  ebemisohe Zusammen- 
Setzung  der  Kiteri*llen  Med. -chem.  Untersuchung«».  Tübingen. 
Heftl.  8.441.  — 2t)  Hopp o-S e y I e r , F.,  Ueber  die  Chornische 
Zomnm»nse!zung  des  Eiter*.  Ebendas.  8.  486. 

Durch  eine  sehr  grosso  Anzahl  (über  40,000)  von 
mikromctrischen  Bestimmungen  der  Grosse  der  rothen 
Blutkörperchen  an  den  verschiedenen  Säugcthicren, 
Vögeln  und  Amphibien  hat  ManasskYn  (1)  sich  iiber- 

Jabresb 'riebt  der  gesammlen  Medirin  18?t.  Bd.  1. 


zeugt,  dass  das  Volumen  der  Blutkörperchen  unter 
folgenden  Einflüssen  eine  2\cnderung  erleidet: 

1)  Bcisepticämischer  Vergiftung  von  Vögeln  oder 
Säugcthicren,  wie  es  scheint  auch  bei  traumatischem 
Fieber  nimmt  das  Volumen  der  rollten  Blutkörper- 
chen ab. 

2)  Dasselbe  wird  gleichfalls  verkleinert,  wenn 
die  Thiere  in  Umgehung  von  höherer  Temperatur  als 
die  ihres  Körpers  gebracht  werden. 

3)  Gleichfalls  tritt  Verkleinerung  ein,  wenn  die 
Thiere  in  einen  Raum  gebracht  werden,  durch  wel- 
chen C0  2-Gas  geleitet  wird. 

4)  Eine  Vergrössernng  ruft  der  Sauerstoff  sowohl 
beim  Einatlimen  als  auch  bei  der  dirccten  Einwirkung 
auf  das  Blut  hervor. 

Unter  den  Wärme  herabsetzenden  Einflüssen  ru- 
fen Vergrössernng  der  Dimensionen  hervor:  Kälte, 
salzsaurcs  Chinin,  Blausäure,  Alkohol. 
Salzsaures  Morphin  bewirkt  Volumenzunahme. 

Aderlass  aus  einer  Arterie  ruft  Vergrösserung  der 
Dimensionen  der  rothen  Blutkörperchen  hervor. 

Lakkkstrr  (2)  findet  hei  der  Untersuchung  sei- 
nes Blutes,  dass  die  rothen  Blutkörperchen  nicht  alle 
die  bekannte  biconcavo  Scheibenform  haben,  sondern 
dass  das  ganz  frische  Blut  Blutkörperchen  enthält,  die 
einseitig  oder  beiderseits  convex  sind  oder  eine  Stech- 
apfelform besitzen.  Er  rühmt  dio  Ucberosmiumsäure 
als  conscrvirendc  Substanz,  da  eine  Spur  Blut  3 Mi- 
nuten lang  in  den  Dampf  einer  zweiprocenligcn  Lö- 
sung derselben  gebracht,  ohno  dass  Gerinnung  be- 
merkbar wäre,  rothe  und  farblose  Blutkörperchen 
dauernd  in  der  Form  enthalte,  wie  sie  dem  Dampfe 
ausgesetzt  wären.  Die  rothen  Blutkörperchen  sind 
nach  ihm  viscide  und  zugleich  elastische,  von  einer 
Membran,  deren  Dicke  mit  den  stärksten  Vcrgrösse- 
rungen  nicht  wahrnehmbar  ist,  versehene  Körperchen. 
Der  Inhalt  besteht  aus  albuminoidem  Stoff,  von  dem 
Hämoglobin  am  leichtesten  abgetrennt  wird,  2)  einer 
Substanz,  auswclclicrRoBKitTs  Macula  gebildet  wird, 
und  3)  einem  restirenden  Stroma,  homogen  bei  Snuge- 
tbieren,  mit  Kern  bei  den  übrigen  Wirbelthiercn. 
Schwaches  Ammoniak  scheint  die  umgehende  Mem- 
bran zu  lösen;  die  Lösung  von  Hämoglobin,  welche 
durch  Wasser,  Chloroform  etc.  bewirkt  wird,  bringt 
Lakkkstrr  in  Zusammenhang  mit  Veränderungen 
dieser  hypothetischen  Membran. 

Lankrstkr  (3)  bat  ausserdem  mit  Hülfe  des  Mi- 
krospektroskops von  Sorby  und  Browning  erkannt, 
dass  der  rothe  Farbstoff  in  den  Muskeln  von  einer 
kleinen  Spccics  von  Limnaeus,  ebenso  von  Palndina 
die  Spectralerscheinunge.n  des  Hämoglobin  zeigen,  auch 
die  Veränderungen  durch  Reducircn  der  Stoffe  entspra- 
chen vollkommen  dem  Hämoglobin,  dass  dagegen  das 
Blut  der  Gastcropoden  meist  kein  Hämoglobin  ent- 
hält. Die  Beobachtung  von  W.  Kümnr  des  Vorkom- 
mens von  Hämoglobin  in  einzelnen  Muskeln  warm- 
blütiger Thiere  fand  Lankrstrii  bestätigt  und  bringt 
sio  in  Beziehung  zu  seinem  Fund  in  jenen  Muschel- 
muskcln.  Auch  in  den  glatten  Muskelfasern  des 
menschlichen  Rectums  fand  er  Hämoglobin  Er  .«teilt 
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schliesslich  an  einigen  Sätzen  die  Fundorte  zusammen, 
an  denen  bis  jetzt  Hämoglobin  beobachtet  ist. 

Nach  A.  Schmidt’ s (4)  vorläufiger  Mittheilung  be- 
theiligt sich  zwar  der  Blutfarbstoff  nicht  selbst  an  der 
Fibrinbildung,  aber  wenn  die  beiden  das  Fibrin  bilden- 
den Stoffe  in  einer  Lösung  zusammengebracht  sind, 
bewirkt  ein  Zusatz  von  Blutfarbstofflösung  sch  Hei- 
lere Gerinnung. 

Bruntün  hatte  aus  einigen  Reactionen  den  Schluss 
gezogen,  dass  dio  Substanz  der  Kerne  der  Vogelblut- 
körperchen aus  einem  dem  Mucin  nahe  stehenden 
Körper  bestehe  (Jahresbcr.  1870  I.  p.  90).  Plösz  (6) 
hat  die  Untersuchung  dieser  Substanz  von  den  Ge- 
sichtspunkten aus  aufgenommen,  welche  sich  aus  den 
Resultaten  der  Untersuchung  der  Eiterkörperchen 
von  Miksciier  (vgl.  unten) ergaben,  und  gefunden,  dass 
dieVogelblutkörperchen  nach  derBehandlung  mitAether, 
Wasser,  und  des  abfiltrirten  Rückstandes  mit  ver- 
dünnter Salzsäure,  heissem  Alkohol  und  Acthcr,  eine 
Substanz  geben,  welche  bei  40  bis  GOstündigcr  Ein-  . 


Wirkung  von  künstlichem  Magensaft  nicht  gelöst 
wurde,  2,4  pCt.  Phosphor  enthält,  in  kohlensaurem 
Alkali  langsam,  in  Aetzalkali  leicht  löslich,  in  ver- 
dünnten Säuren  unlöslich  ist.  Locithin  sowie  Glyce- 
rinphosphorsäuro  konnte  in  diesem  Körper  nicht  mehr 
enthalten  sein.  Er  stimmt  mit  Miescher’s  Nnclein 
(vergl.  unten)  im  Wesentlichen  überein. 

Unter  der  Leitung  von  E.  Ludwig  in  Wien  hat 
Jarisch  (7)  4 Analy.en  der  Asche  von  Hundeblut 
ausgeführt.  Das  Blut  wurde  in  Stricker  s Labora- 
torium unter  möglichster  Vermeidung  von  Wasserver- 
lust durch  Verdampfen  aufgefangen , in  Porzellan- 
schalen  zum  Trocknen  verdunstet  und  in  der  Schale 
in  der  Muffel  verkohlt,  dio  Kohle  bei  schwachem 
Glühen  in  der  Platinschale  verascht.  Das  ganze  Ver- 
fahren ist  beschrieben,  bietet  nichts  Neues  (und  ist 
wegen  Nichtbericht'gung  des  Phosphorgehalts  im  Le- 
cithin und  Anwendung  von  Porzeil angefässen  durch- 
aus nicht  vorwurfsfrei,  Ref.).  Für  hundert  Gew.Thl. 
ergaben  dio  Analysen  folgende  Werthe  : 


Phosphorsäure  P20j j 0,1191 

Schwefelsäure  S 0 3 

Chlor 

Kali  

Natron 

Kalk  

Magnesia 

Eisenoxyd 

Gesammtasche  gefunden 

- berechnet 


guter  Uebereinstimmung  mit  zwei  Analysen  von  Vkr- 
dkil,  nur  hat  letzterer  zu  wenig  Gcsammtaschege- 
halt  des  Blutes,  zu  viel  Kali  angegeben  und  auch 
Kohlensäure  in  der  Asche  gefunden,  welche  Jarisch 
nicht  fand  (weil  theilweise  jedenfalls  die  Phosphor- 
säure  des  Lecithin  sie  ausgetrieben  hat  Ref.). 

Hoppe-Seiler  (8)  hat  die  Mittheilungen  überden 
Blutfarbstoff  und  seine  nächsten  Zersetzungsproducto 
(vergl.  Jahresbcr.  18G8,  I.,  p.  84)  fortgesetzt  und  ge- 
schlossen. Hämatin  kann  in  reinem  Zustande,  abge- 
sehen von  den  geringen  Mengen  schwefelsauren  Hä- 
matins, welches  sich  beim  Stehen  heiss  gesättigter 
Lösungen  von  Hämatin  in  schwefclsäurchaltigem  Al- 
kohol bildet,  nur  aus  Häminkrystallen  erhalten  werden. 
Dio  Darstellung  der  Häminkrystallc  unter  Anwendung 
von  Eisessig  ist  früher  bereits  beschrieben,  ein  billige- 
res Verfahren  ist  ausreichend,  wenn  cs  nicht  darauf 
ankommt,  hämatinfreies  Hämin  zu  erhalten.  Man 
extrahirt  mit  Alkohol  gefälltes  Blut,  nach  Auspressen 
und  Pulverisiren  des  Coagulum  mit  schwefclsiiurebal- 
tigern  Alkohol  auf  dem  Wasserbade  und  fällt  die  Lö- 
sung in  der  Wärme  mit  Wasser  und  Chlornatrium- 
lösung. Das  Hämin  giebt  mit  Alkalilange  Chlormetall 
und  Hämatin.  Das  letztere  unterscheidet  sich  im  An- 
sehen nicht  von  den  Häminkrystallen,  ist  unlöslich  in 
Wasser,  Alkohol,  Aether,  leicht  löslich  in  nicht  zu  concen- 
trirter  Alkalilauge  oder  kohlensaurem  Alkali,  schwer  lös- 
lich in  schwcfclsäurehaltigem  Alkohol,  beim  starken  Er- 


II. 

III. 

IV. 

Mittel 

0,1191 

0,1062 

0,1193 

0,0966 

0,1103 

0,0362 

• 0,0423 

0,0298 

0.0347 

0,0358 

0,2705 

0,3026 

0,2821 

0,2669 

0.2805 

0,0392 

0,0318 

0,0333 

0,0324 

0,0342 

0,363 1 

0,4012 

0,3686 

0,3661 

0,3748 

0,0090 

0,0144 

0.0114 

0,0099 

0.01  12 

0,0070 

0,0067 

0,0058 

0,0036 

0,0058 

0.0809 

0.1412 

0.0C88 

0.0883 

0,0948 

0,8856 

0,S97l 

0,9106 

0,8755 

0,8922 

0,8613 

0,8969 

0,8562 

0,8385 

0,8640 

meist  in 

bitzen  an  der  Luft  verglimmt  es  unter 

Entwickelun 

von  Blausäure,  und  es  hinterbleibt  Eisenoxyd.  Bis 
zum  Schmelzen  mit  Kali  erhitzt,  bleibt  cs  fast  völlig 
unzersetzt.  Nach  den  mitgcthciltcn  Analysen  kann 
dem  Hämatin  die  Zusammensetzung  C3  4 H 4N4Fc Oh 
oder  C„ 8H7  0NsFe.10,  „ zuko.nmen,  dio  letztere  ist 
vorzuziehen.  Das  Hämatin  enthält  im  Mittel  der  Ana- 
lyse und  der  letzteren  Formel  8,82  pCt.  Eisen.  Nach 
der  Chlorbestimmung  in  möglichst  gereinigten  Ilämin- 
krystallen  (5,18  pCt.  CI.)  kommt  dann  dem  Hämin 
die  Formel  Cfl  8H7  0N8Fe50, 0,2C1  H zu.  Die  Spcc- 
tralerscheinungen , welche  das  Hämatin  in  alkalischer 
oder  in  schwefelsaurer  alkoholischer  Lösung  hervor- 
ruft, werden  ziemlich  kurz  beschrieben,  da  sie  bereits 
früher  vom  Verf.,  von  Stokes  nnd  Anderen  beschrie- 
ben und  abgebildet  sind. 

Durch  oxydirendo  Substanzen  wird  das  Hämatin 
schwer  angegriffen,  viel  leichter  durch  redneirende 
Substanzen , aber  alle  bis  jetzt  untersuchten  Reduc- 
tionsproductc  sind  eisenfrei  und  noch  nicht  wieder  in 
Hämatin  zurückgeführt. 

Muldkr  und  van  Goüdokykr  haben  bereits  vor 
längerer  Zeit  die  Einwirkung  von  concentrirtcr  Schwe- 
felsäure auf  Hämatin  untersucht,  ihre  Resultate  wei- 
chen von  denen  des  Verf.  sehr  ab,  vielleicht  weil  ihr 
Hämatin  sehr  unrein  war.  Nur  darin  ergiebt  sich 
Uebereinstimmung,  dass  das  Eisen  völlig  abgespalten 
wird.  Stets  bilden  sich  Körper  neben  einander,  von 
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denen  der  eine  in  Alkalien  ebenso  in  schwefelsäure- 
haltigem  Wasser  oder  Alkohol  löslich  ist  und  wahr- 
scheinlich die  Zusammensetzung  CB  8H7  4NkO,  .j  be- 
sitzt, derselbe  wird  vorläufig  Haematoporphyrin  ge- 
nannt; der  andere  in  Schwefelsäure  sowie  in  Alkali- 
lauge unlösliche  zeigte  sich  entsprechend  der  Formel: 
C«sH78NgO,  zusammengesetzt  und  wird  mit  dem 
Namen  Haematolin  bezeichnet.  Wasserstoffentwickc- 
long  findet  bei  der  Einwirkung  der  Schwefelsäure  auf 
Hämatin  nicht  statt. 

Durch  Einwirkung  von  Zinkstaub  und  Natronlauge, 
Natriumamalgam , Zinn  nnd  Salzsäure  wurden  ver- 
schiedene Rcdnctionsproducte  des  Ilämatin  dargestcllt, 
deren  Spectraleigenschaftcn  zumTheil  recht  auffallende 
sind  (alle  dargestellten  Reductionsproductc  sind  noch 
Farbestoffe),  deren  Reingewinnung  aber  kaum  gelang. 
Auch  durch  Erhitzen  mit  phospborhaltigem  Phosphor- 
cblorür  wurde  dem  Hämatin  wohl  das  Eisen,  aber  kein 
Sauerstoff  entzogen,  und  nach  Behandlung  der  Masse 
mit  Wasser  und  Schwefelkohlenstoff  blieb  ein  Körper 
von  der  Zusammensetzung  CB8H70NftO,  0 (PO 4H.2)4 
zurück,  welcher  die  Spectralerscheinungcn  des  Iläma- 
toporpbyrins  zeigte,  dem  also  wohl  die  Zusammen- 
setzung Cc  eH7  0NsO,  0(2H.,0)  zuzuthcilen  ist. 

Bei  der  Einwirkung  von  srhwefclsäurebaltigem 
Alkohol  oder  ätzkalihaltigem  Alkohol  auf  Hämoglobin- 
lösung bei  vollständiger  Abwesenheit  von  Sauerstoff 
werden  purpurrothe  Lösungen  erhalten,  die  an  der 

2(C34H3aN4FeOJ  + 0 = 

Es  würde  dabei  iin  Hämochroraogen  das  Eisen  als 
Ferrosum,  ira  Hämatin  als  Ferricum  enthalten  sein. 
Nach  mehreren  Bestimmungen  übereinstimmend  wer- 
den von  100  Grm.  gelöstem  Hämoglobin  120  bis 
130  Ccm.  Sauerstoff  von  0°  und  lm  Druck  zur  Bil- 
dung von  Oxyhämoglobin  gebunden,  dieso  Sauerstoff- 
mengo  wiegt  0,2453  Grm.  Für'l  Atom  Eisen  im  Oxy- 
hämoglobin sind  hiernach  2 Atome  Sauerstoff  locker 
gebunden.  Würdo  diese  Quantität  Sauerstoff  beim 
Uebergang  des  Hämochromogen  im  Hämatin  fest  ge- 
bunden, so  würde  beim  Kochen  des  Blutes  kein  Sauer- 
stoff mehr  frei  gemacht  werden  können,  was  doch 
Dachweisbar  gelingt.  Am  meisten  wahrscheinlich  ist 
es,  dass  bei  der  Spaltung  des  Oxyhämoglobin  nur  j 
des  locker  gebundenen  Sanerstoffs  mit  dem  Hämochro- 
raogen in  Verbindung  tritt,  Wasser  ausgeschieden,  das 
Ferrosum  in  Ferricum  übergeführt  wird.  Schliesslich 
wird  noch  auf  die  nahen  Beziehungen  des  Hämochro- 
mogens  zum  Bilirubin  und  anderen  Farbstoffen  des 
Organismus  hingewiesen. 

Prbykr(9)  beschreibt  nochmals  das  allgemein  be- 
kannte Verhalten  der  Ilämoglobinlösungcn  gegen 
Aether  nnd  Eisessig,  sowie  gegen  andero  Säuren  und 
will  neue  chlorfrcie  Krystallo  gefunden  haben,  welche 
die  bekannten  Spcctralerschcinungen  des  Hämatin 
geben,  die  er  Hämatoin  nennt.  Ferner  theilt  Preyer 
(10)  unter  der  Ueberscbrift  „Synthese  des  rothen 
Blutfarbstoffs  aus  seinen  Zcrsctzungsproductcn“  be- 
kannte Erscheinungon,  dicSTOKES,  Hkyrsius  undRef. 
ausführlich  besprochen  haben , als  von  ihm  gefundene 


Luft  schnell  in  Hämatinlösungon  unter  Aufnahme  von 
Sauerstoff  übergehen  (vgl.  Jahresbcr.  1870,  I.,  p.  89); 
das  Spectralverhaltcn  dieser  Lösungen , ihre  Entste- 
hung und  ihro  Beziehungen  zu  der  Reaction  von 
Stores,  nämlich  der  Einwirkung  rcducirender  alkali- 
scher Lösungen  auf  sehr  verdünnte  Hämatinlösungcn, 
werden  ausführlicher  geschildert.  Durch  Einwirkung 
des  Erhitzcns  im  Wasserbado  bei  Gegenwart  von 
schwefelsäurehaltigcm  Alkohol  gebt  dieser  Haemo- 
chromogcn  genannte  Farbcstoff  leicht  in  Ilämatopor- 
phyrin  über. 

Die  Zersetzung  des  Hämoglobins  scheint  nach 
den  sämmtlichen  Untersuchungen  des  Verf.  bei  Ein- 
wirkung von  Säuren,  Alkalien  n.  s.  w.  in  folgender 
Weise  vor  sich  zu  gehen:  Es  entstehen  als  Zersctzungs- 
producte  1)  Globulinsubstanzen,  welche  bei  den  ein- 
zelnen Thieraiten  verschieden  sein  werden.  2)  Hä- 
matochromogen  und  3)  fette  flüchtige  Säuren  in  sehr 
geringer  Menge,  also  vielleicht  nur  als  secundäre  Bil- 
dungen oder  durch  Verunreinigungen.  Die  Globulin- 
substanzen  gehen  je  nach  der  Natur  der  spaltenden 
Substanz  in  Acidalbumin  oder  in  Alkalialbuminate 
über,  das  Hämochromogen  dagegen  unter  Sauerstoff- 
aufnahme, wenn  Sauerstoff  vorhanden  ist,  in  Hämatin. 
Bei  der  Spaltung  des  Hämoglobin  scheint  Wasser  auf- 
genommen  zu  werden.  Die  Umwandlung  des  Hämo- 
chromogcns  in  Hämatin  entspricht  wahrscheinlich  der 
Gleichung: 

Cfi8H7oN8Fe,Olo  + H,0 

•Synthesen  des  Blutfarbstoffs  mit;  die  Synthese  aus 

- Eiweissstoff  und  Hämatin  soll  vollzogen  werden  durch 
ein  wenig  Ammoniak  im  einen  Falle  oder  durch 
Schwefelammonium  und  Schütteln  mit  Luft  im  andern 
Falle. 

Preyer  (11)  hat  ausserdem  unter  dem  Titel  „Die 
Blutkrystalle“  eine  Geschichte  der  Untersuchungen  der 
Blutkrystalle  und  Beschreibung  der  Darstellung,  Eigen- 
schaften , Zusammensetzung  und  der  Zersetzungspro- 
ducte  des  Blutfarbstoffs  publicirt,  die  dem  Referenten 
den  Titel  „Untersuchungen“  nicht  ganzzu  rechtfertigen 
scheine,  da  eigne  noue  Untersuchungen  kaum  darin  zu 
finden  sind.  Dio  Ansichten  des  Verf.  sind  allerdings 
mehrfach  von  den  seitherigen  abweichend,  bedürfen 
aber  ohne  Zweifel  erst  der  Beweise.  Eine  der  ab- 
weichendsten Behauptungen  von  Preyer  betrifft  das 
Hämatin,  von  dem  er  angiebt  (p.  181),  dass  es  in 
saurer  Lösung  eisenfrei  sei  und  bei  Zusatz  von  Alkali 
sich  mit  gleichzeitig  vorhandenem  Eisenoxydul  verbin- 
den soll.  Wie  Preyer  sich  solche  Dinge  vorstellt,  ist 
dem  Ref.  durchaus  unerklärlich,  die  Unhaltbarkeit  der 
Ansicht  selbst  aber  auf  das  Leichteste  nachzuweisen. 
Dio  Untersuchungen  vom  Ref.  werden  in  der  Schrift 
in  einer  Weise  gedeutet,  gegen  die  er  sich  entschieden 
verwahren  muss.  Die  angefügten  Tafeln  zeigen  ziem- 
lich guto  Spectralbildcr  und  Abbildungen  von  Kry- 
stallen  des  Blutfarbstoffs  von  Affen-  und  Hundeblut, 
Hämatoidin , Hämin  und  eines  von  Preyer  Hämatoin 
genannten  Stoffes;  von  dem  letztem  kann  man  aber 
nicht  deutlich  erkennen,  ob  es  Krystallc  sind.  Höchst 
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anerkcnneswerth  istcinc  fleissigo  der  Schrift  angeffigte 
alphabetisch  geordnete  Zusammenstellung  der  den 
Blutfarbstoff  betreffenden  Publicationen. 

Unter  der  Leitung  von  Pelögbr  hat  Strassburo 
(12)  untersucht,  ob  eine  reine  Oxyhärooglobinlösung 
mit  Pbosphorsäurc  angesäuert  eine  Portion  des  locker 
gebundenen  Sauerstoffs  in  fcstero  chemische  Verbin- 
dung cintreten  lässt.  Kr  überzeugte  sich  durch  eine 
Reihe  von  Versuchen,  dass  dies  der  Fall  ist.  DieOxy- 
hämoglobinlösungen  gaben  ihm  zu  geringe  Quantität 
locker  gebundenen  Sauerstoffs  gegenüber  den  Angaben 
von  Prkyer  (Ref.  muss  hierzu  bemerken,  dass  die 
Bildung  von  Hämatin  aus  Oxyhämoglobin , wie  sie  bei 
Einwirkung  von  Säuren  auf  letztem  Körper  stattfindet, 
unter  Aufnahme  von  Sauerstoff  in  feste  chemische  Ver- 
bindung erfolgt  (Jahresber.  1870  I.  S.  80),  dass  es 
also  selbstverständlich  ist,  dass  man  nach  Säurezusatz 
nicht  allen  Sauerstoff  auspumpen  kann.  Ferner  ist  zu 
bemerken,  dass  Oxyhämoglobin,  welches  nicht  unter 
Ou  dargestellt  ist  wie  es  Ref.  bestimmt  an  verschiede- 
nen Orten  hervorgehoben  hat,  nicht  rein  ist;  seine  nnd 
Dybkowski’s  Angaben  bleiben  daher  unangegriffen.) 

Stokvis  (13)  hat  durch  Einwirkung  von  Zinn  und 
Salzsäure  auf  Blut,  Hämoglobin,  Hämatin  in  Alkohol 
in  der  Siedehitze  einen  Farbstoff  erhalten , der  sich 
nach  Wasserzusatz  in  Acthor,  Chloroform  oder  Amyl- 
alkohol beim  Schütteln  damit  aufnehmen  lioss,  und  der 
beim  Neutralisircn  oder  Uebersättigen  mit  Ammoniak 
und  Filtrircn  orangcrolh  und  sehr  schön  rotb  fluores- 
cirend  erscheint.  Es  gelang  nicht,  den  betreffenden 
Farbstoff  in  Krystallen  zu  gewinnen.  Die  Spectralein- 
wirkungen  dieses  Reductionsproducts  sind  eingehend 
geschildert  nnd  mit  denen  des  eisenfreien  Hämatin 
verglichen.  Mehrere  Streifen  beider  Stoffe  stimmen 
ziemlich  iibercin,  aber  die  des  eisenfreien  Hämatin  war 
etwas  nach  dem  Roth  hin  verschoben.  Nach  den  oben 
angezeigten  Untersuchungen  des  Ref.  entstehen  bei 
dieser  Reduction  je  nach  den  Verhältnissen  verschie- 
dene Substanzen,  dies  erkennt  Stokvis  in  einer  weiteren 
Mittheilnng(l4)an,in  welcher  er  die  Lichtabsorptions- 
verhältnisse  des Storks’ sehen  redneirten  Hämatin,  des 
Productes,  welches  man  aus  diesem  durch  Schütteln 
mit  Luft  erhält  und  eines  weitern  Reductionsproducts, 
welches  man  nach  der  Einwirkung  von  Zinn  und  Al- 
kali mit  Zucker  erhält.  Die  Absorptionsstreifen,  welche 


dies  letztere  Product  giebt,  sind  dem  des  Hämoglobin 
sehr  ähnlich,  sie  verschwinden  jedoch  beim  Schütteln 
mit  Luft,  und  es  tritt  der  Streifen  alkalischer  Häraatin- 
lösnngen  auf. 

Mathiru  und  Uiibain  (15)  kommen  bei  ihren 
Untersuchungen  über  den  Einfluss  der  Aderlässe  auf 
den  Gasgehalt  des  arteriellen  Blutes  zu  dem  Resultate, 
dass  bei  snccessiven  Aderlässen  aus  der  Cruralis  der 
Gehalt  des  Blutes  an  Sauerstoff  nnd  Kohlensäure  ab- 
nimmt und  zwar,  dass  für  den  Verlust  von  je  20  Cd. 
Blut  bei  nüchternen  Hunden  der  Verlust  des  Blutes 
an  Sauerstoff  ansgedrückt  wird  durch  die  Zahlen: 
zweiter  Aderlass  1,25  Cct.,  dritter  Aderlass  2,25  Cct.; 
vierter  Aderlass  3 Cct.,  fünfter  Aderlass  3,50  Cct. 
Sauerstoff.  Da  nicht  einmal  das  Gewicht  der  Thiere 
angegeben  ist,  wird  erst  die  ausführliche  Publication 
der  Arbeit  genügende  Einsicht  gestatten. 

Es  liegen  bis  jetzt  noch  keine  Versuche  über  die 
Bedingungen  vor,  unter  denen  in  der  Placenta  die 
Diffusion  der  Gase  der  in  sie  eintretenden  Blutarten 
erfolgt.  Um  über  die  Diffusion  der  Gase  durch  eine 
poröse  Scheidewand  aus  einer  Blutportion  in  die  an- 
dere Aufschluss  zu  erhalten,  bat  Bernstein  (16)  eine 
Reihe  von  Versuchen  angestellt,  in  denen  er  zunächst 
aus  der  Carotis  eines  Hundes  Blut  entnahm,  ihn  dann 
der  Erstickung  nabe  brachte,  jetzt  abermals  aus  der 
Carotis  eine  Portion  Blut  entnahm,  beide  über  Queck- 
silber bei  Vermeidung  von  Luftzutritt  defibrinirtc  und 
einen  Theil  jeder  der  beiden  Blutarten  dann  , ohne 
dass  sie  an  die  Luft  kamen,  in  cino  Abtheilung  eines 
Diffnsionsapparates  brachte,  in  welchem  sie  nur  durch 
eine  dünne  Membran  von  präparirtem  Blinddarm  ge- 
trennt waren.  Nach  5-  bis  Gstiindigcr  Dauer  der  Diffu- 
sion wurden  die  beiden  Blutarten  getrennt  durch 
Quecksilber  in  Recipienten  getrieben  nnd  dann  ebenso 
in  ihnen  sowie  in  Portionen  der  ursprünglichen  nicht 
diffundirten  Blutarten  dor  Gasgehalt  bestimmt.  Die 
beiden  Blutarten  konnten  von  vornherein  kaum  andere 
Verschiedenheiten  haben  als  im  Gasgehalte;  während 
der  Diffusion  blieben  die  übrigen  Portionen  Blut  bei 
derselben  Zimmertemperatur  über  Quecksilber  stehen 
und  wurden  dann  analysirt.  Die  bei  diesen  Unter- 
suchungen erhaltenen  Resultate  sind  in  der  folgenden 
Tabelle  zusammcngestellt: 
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Ursprüngliches  Blut 

Blut  nach  Diffusion 

Summa  der  Gase 

arterielles 

venöses 

arterielles 

venöses 

vor  der 
Diffusion 

nach  der 
Diffusion 

I. 

.Sauerstoff 

Kohlensäure 

16,97 

29,80 

1,53 

2,85 

42,97 

1,64 

16,46 

31.76 

1,38 

2,65 

38,02 

2,19 

19,82 

72,77 

3,17 

19,11 

69.78 

3,57 

Stickstoff 

II. 

Sauerstoff 

14,95 

38,00 

1,34 

1,98 

46,77 

1,80 

14,17 

39,55 

1,87 

2,03 

44,89 

1,52 

16,93 

84,77 

3,14 

16,20 

84,44 

3,39 

Kohlensäure 

Stickstoff 

III. 

Sauerstoff 

15,19 

21,53 

0,0 

34,49 

0,25 

32.19 

Kohlensäure 

{verunglückt  | 

— 

— 

Stickstoff . 

2,09 

2,02 

2,36 

— 

— 

IV. 

Sauerstoff 

Kohlensäure . 

12,79 

36,48 

1,69 

1,54 

44,94 

1,48 

8,91 

42,94 

1,63 

0,14 

44,13 

1,42 

14,33 

82,42 

3,17 

9.5 
87,07 

3.05 

Stickstoff 

Aas  einer  sehr  scharfen  kritischen  Beleuchtung 
seiner  Versuche  und  dieser  Resultate  zieht  Bernstein 
den  Schluss,  dass  die  Diffusion  des  Sauerstoffs  uner- 
wartet gering  ist  unter  den  Verhältnissen,  welche  dio 
Versuche  darboten,  dass  dagegen  der  Austausch  der 
Kohlensäure  bei  annähernd  gleichen  Unterschieden 
lies  Procentgehaltes  mindestens  doppelt  so  gross  ge- 
wesen sei,  als  derjenige  des  Sauerstoffes. 

So  wio  früher  bereits  Holmorrhk  hat  jetzt  Wokm 
Mpkli.kr  (17)  die  Spannung  des  Sauerstoffes  im  Bluto 
untersucht,  aber  dio  Methoden  beider  Forscher  sind 
durchaus  verschieden,  ergänzen  einander  in  verschie- 
denen Richtungen.  Wurm  Möblier  stellte  seine  Ver- 
buche der  Hauptsache  nach  in  der  Wciso  an , dass  er 
in  einer  Flasche  sauerstoffarmes  Blut  zusammcnbrachto 
mit  beschränkten , zur  Sättigung  des  Blutes  unzurei- 
chenden Volumina  atmosphärischer  Luft,  beide  durch 
Schütteln  in  möglichsten  Contact  brachte  und  dann 
bestimmte,  wie  viel  Sauerstoff  in  das  Blut  übergetre- 
ten war.  Er  stellte  ferner  Vcrsucho  an,  in  welchen 
sauerstoffreiches  Blut  mit  Stickstoff  geschüttelt  wurde, 
Hs  die  Spannungsgleicbhcit  des  Sauerstoff  in  Luft  und 
Blut  hergestellt  war,  und  dann  den  Sauerstoff  der  im 
Blute  noch  restirte,  sowie  die  Menge  desselben,  welche 
in  den  Gasraum  übergetreten  war,  bestimmte.  Der 
Apparat,  welcher  für  diese  Versuche  diente,  bestand 
•ms  einer  Flasche,  die  eine  Tubulatur  am  Boden  hatte, 
die  durch  einen  Glaspfropfen  geschlossen  war.  Auf  den 
Hals  der  Flasche  war  ein  GC-förmig  gekrümmtes  und 
mit  2 Hähnen  versehenes  Manometcrglasrohr  lnft- 
dicht  übergreifend  aufgeschliffen.  Der  Apparat  wurde 
mit  Quecksilber  gefüllt,  unter  Quecksilber  die  Luft 
jo  wie  das  über  Quecksilber  defibrinirte  Blut  einge- 
bracht (Abbildungen  erläutern  diese  Apparate  und 
l’roccduren).  Von  jeder  der  Blutarten,  welche  zu  den 
Versuchen  benutzt  wurden,  wurde  durch  gesonderte 
Versuche  festgestellt,  wio  viel  Sauerstoff  sie  aufnah- 
men,  wenn  sie  mit  überschüssigem  Sauerstoff  geschüt- 
telt, also  damit  gesättigt  waren. 

Dio  Hanptrcsnltate,  welche  dio  ersten  Versuchs- 
reihen ergaben,  waren  1)  dass  keine  vollkom- 


mene Sättigung  des  Blutes  mit  Sauerstoff 
eintritt,  wenn  der  Sauorstoffdruck  unter 
20  Millimeter  sinkt;  2)  dass  beim  weiteren 
Sinken  des  Sauerstoffdrucks  die  Sättigung 
des  Blutes  mit  Sauorstoff  geringer  wird;  3) 
dass  dio  Druckwerthe  des  Sauerstoffs  der 
Luft,  welche  einem  und  demselben  Sätti- 
gungsgrade entsprechen,  mit  der  Stoigo- 
rung  der  Temperatur  znnchmen  Die  Ergeb- 
nisse 2 und  3 sind  jedoch  inconstant. 

Bei  der  zweiton  Classo  von  Versuchen  (Schütteln 
von  sauerstoffreichem  Blut  mit  Stickstoffgas)  ergab 
sich  die  in  der  ersten  Classo  dieser  Versuche  gefun- 
dene Beziehung  von  Partiardruck  des  Sauerstoffs  zur 
Sättigung  des  Blutes  mit  dem  Gase,  aber  es  zeigte 
sich  der  auffallende  Unterschied,  dass  dio  mit 
Stickstoff  erhaltenen  Partiardrucke  des 
Sauerstoffs  in  der  über  dem  Blute  stehen- 
den Luft  weit  geringer  waren,  als  sie  es  in 
den  früheren  Versuchsreihen  waren.  Dies 
gilt  besonders  für  die  höheren  Sättigungsgrade.  Verf. 
findet  die  Ursache  dieser  Differenz  in  der  Verschieden- 
heit der  Widerstände,  welche  der  Sauerstoff  zu  über- 
winden hat,  wenn  er  einerseits  aus  der  Luft  in  das 
Blut  und  andererseits  ans  der  Verbindung  im  Blute 
in  den  Gasraum  Übertritt.  Er  geht  dann  zu  Betrach- 
tungen über,  welche  sich  mit  Erklärungsversuchen  des 
eigentümlichen  Verhaltens  des  Hämoglobins  gegon 
Sauerstoff  beschäftigen  und  sucht  nicht  unglücklich 
Parallelen  zu  finden  zwischen  der  Zerlegung  des  Oxy- 
hämoglobin in  Hämoglobin  und  Sauerstoff,  und  der 
Verdampfung  von  Flüssigkeiten,  sowio  der  Dissocia- 
tion  verschiedener  Stoffe  in  höherer  Temperatur.  Zwei 
Versuche  sind  schliesslich  mitgethcilt,  in  welchen  an 
Stelle  von  Blut  Oxyhämoglobinlösung  angewendet 
war.  Aus  ihnen  geht  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit 
hervor,  dass  eine  Oxyhämoglobinlösung  unter  einem 
bestimmten  O-Druck,  dessen  oberste  Grenze  kaum 
über  2U  Millimeter  liegen  kann,  chemisch  gebundenen 
Sauerstoff  abgiebt.  Zersetzung  des  Hämoglobin  wurde 
bei  den  Versuchen  nicht  beobachtet.  Hinsichtlich  der 
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weiteren  Betrachtungen  über  die  Art  und  "Weise  der 
Verbindung,  Ablösbarkeit  des  Sauerstoffs  mit  und  von 
dein  Hämoglobin  und  die  Art  und  Weise  der  Einwir- 
kung des  Oxyhämoglobin  im  Blute  muss  auf  die  um- 
fassende Abhandlung  selbst  verwiesen  werden. 

Unter  der  Leitung  von  PklCger  und  Zuntz  hat 
S.  W olffbkrg  (18)  Untersuchungen  über  die  Span- 
nung des  0 und  der  CO  , in  dem  Bluto  der  Lun- 
gcncapillarcn  resp.  über  den  Gehalt  der  Lungenluft 
an  CO,  und  0 angestcllt,  dio  weniger  den  Angaben 
von  Worm  Müller,  als  denen  von  J.  J.  Müller 
(Jahrcsbcr.  1869.  I.  S.  75)  entgegentreten.  Mittelst 
einer  eigenthümlichcn  Katheterisirung,  deren  Apparate 
hier  nicht  beschrieben  werden  können,  entnahm  er 
von  grossen  Hunden  durch  Trachcalfistelen  ans  der 
Tiefe  der  Lunge  Luft  und  analysirto  sie,  stellte  auch 
Schiiltelversuche  von  dieser  Lungenluft  mit  Herzblut 
desselben  Thiers  an  und  fand,  dass  dieses  Blut  noch 
CO,  an  dio  Lungenluft  abgab,  ohne  dass  die  Sauer- 
stoffaufnahme nach  seinen  Versuchen  die  Ursache  die- 
ser Abgabe  sein  konnte.  Diese  höchst  beachtens- 
werthen  und  mannichfaltigen  Versuche  führten  zu  dem 
Resultate:  dass  eine  besondere  Einrichtung 
in  der  Lunge,  welche  die  CO,  aus  dem  Bluto 
aus  treibe  (wie  J.  J.  Müller  sie  glaubte  annchmen 
zu  müssen),  nicht  existire;  ferner:  1)  dass  die  Ton- 
sion des  Sauerstoffs  des  in  die  Lungcncapillaren  ein- 
tretenden Blutes  im  Mittel  =27  Mm.  Ug-Druck  ist; 
2)  dass  die  Spannung  der  CO,  des  Blutes  in  den 
Lungcncapillaren  im  Mittel  =24  Mm.  Hg-Druck  (8,2 
pCt.  CO,)  ist.  Bei  Untersuchung  mit  dem  Katheter 
wurde  4,2  pCt  CO,  als  Maximum  beobachtet;  3)  dass 
die  Expirationsluft  im  Mittel  2,8  pCt.  CO,  und  16,6 
pCt.  0 enthält;  4)  dass  die  Spannung  der  CO,  des 
Blutes  der  Art.  pulmonalis  einer  Atmosphäre  von 
3,6  bis 5,1  pCt.  CO,  das  Gleichgewicht  hält,  oder  diese 
Grenze  nach  oben  und  nach  unten  noch  um  ein  Ge- 
ringes überschreitet. 

Auch  Dokdkiis  (19)  vergleicht  (viel  später  als 
Worm  Müllrr)  die  Abgabe  des  Sauerstoffs  aus  dem 
Blute  oder  dem  Blutfarbstoff  mit  andern  Dissociations- 
processen.  Dondkrs  überzeugte  sich,  dass  bei  37° 
ein  Wasserstoffstrom  viel  leichter  den  Sauerstoff  aus 
mit  diesem  Gase  gesättigtem  defibrinirtem  Blute  aus- 
trieb,  als  bei  1 0 ; dass  bei  0°  die  Zerlegung  kaum  zu 
erreichen  ist.  Eben  dasselbe  Resultat  lieferte  Durch- 
leiten von  Kohlensäure,  aber  CO2  wirkte  bei  gleicher 
Temperatur  schneller  als  Wasserstoff.  Er  fand  ferner, 
dass  dio  der  Durchleitung  von  C0„  ausgesetzt  gewe- 
senen Proben  1 oder  2 Tage  später  relativ  weniger 
dunkel  geworden  sind  und  dann  mit  Bestimmtheit 
eine  viel  hollere  Farbe  zeigen  als  die,  welche  allein 
mit  CO,  freier  Luft  behandelt  waren,  ohne  ein  darauf 
folgendes  Durcbleiten  von  CO,.  Hieraus  geht  nach 
Dumjkiis  Angabe  hervor,  dass  Verminderung  von  0 
mit  Aufnahme  von  CO,  der  ferneren  Umsetzung  des 
Blutes  entgogenwirkt. 

Defibrinirtes  Blut,  das  reichlich  mit  CO,  behan- 
delt wurde,  erhielt  beim  Durchleiten  von  CO,  freier 


Luft  viel  schneller  bei  0°  als  bei  37"  die  hellrothe 
Farbe  wieder. 

Aus  mit  Kohlenoxyd  gesättigtem  Blute 
vermochte  Dondkrs  beim  Durchloiten  von 
0,  II,  oder  CO,  Kohlenoxyd  mehr  und  mehr 
auszutreiben.  (Dio  beiden  einzelnen  Versuchen, 
die  das  der  allgemeinen  Ueberzcugung  cntgcgenstc- 
hende  Resultat  ergeben  haben,  erhaltenen  Wcrtho 
sind  nicht  angegeben  Ref.)  Auf  die  Austreibung  des 
CO  durch  11-Gas  hat  die  Temperatur  grösseren  Ein- 
fluss als  auf  die  durch  0.  Das  Kohlenoxyd  wird  bei 
diesem  Durchleiten  von  Gasen  als  solches  und  nicht 
in  CO  , umgewandelt,  frei.  Beim  Ilindurchleiten  von 
CO,  freier  Luft  durch  CO,  freies  und  mit  CO  gesät- 
tigtes Blut  wurde  während  einer  vollen  Stunde  bei 
37°  keine  Spur  CO,  ausgetrieben,  das  Kohlcn- 
oxydhämoglobin  wurde  aber  hierbei  zürn 
grössten  Theil  in  Oxyhämoglobin  umge- 
wandelt. 

Paraglobulin  aus  verdünntem  Serum  durch  CO, 
gefällt,  löste  sich  beim  Durcbleiten  von  0 vollkom- 
mener auf,  als  beim  Durchloiten  von  H,  bei  37" 
schneller  als  bei  0".  Dokdkrs  hält  hiernach  das 
Paraglobulin  für  eino  in  Salzlösung  (Blutflüssigkeit) 
lösliche  kohlensaure  Globulinverbindung,  welche  sich 
schon  bei  gewöhnlicher  Temperatur  im  Zustande  der 
Dissociation  befindet.  Es  werden  schliesslich  noch 
einige  Betrachtungen  über  Auflösung  und  chemische 
Verbindung  angefügt,  bezüglich  deren  auf  die  Arbeit 
selbst  verwiesen  werden  muss. 

Nkumann  (20)  hat  seine  frühere  Angabe  über 
das  constante  Vorkommen  kernhaltiger  Blutzellen  im 
rothen  Knochenmark  nicht  allein'in  einer  grossenAnzahl 
woiterer  Untersuchungen  bestätigt  gefunden,  sondern 
hielt  es  auch  für  sehr  wahrscheinlich,  dass  im  extrau- 
terinen  Leben  dem  Knochenmark  allein  dio  Function 
der  Bildung  der  rothen  Blutkörperchen  zufällt.  Wäh- 
rend des  embryonalen  Lebens  betheiligen  sich  an  der- 
selben offenbar  auch  andere  Organe,  besonders  Milz 
und  Leber. 

Von  derVermuthung  ausgehend,  dass  die  Peptone 
nicht,  der  herrschenden  Annahme  entsprechend,  im 
Bluto  in  gewöhnliche  Eiweissstoffe,  z.  B.  Seruraalbn- 
min  zurückverwandelt  würden,  sondern  sofort  der 
Zersetzung  und  zwar  hauptsächlich  der  Gallenbildung 
anheimfallen  möchten,  Hess  Fick  (22)  von  seinem  As- 
sistenten Goldstein  folgende  Versuche  ansführen : 
Kaninchen  wurden  beide  Nieren  exstirpirt,  so  dass 
eine  Ausscheidung  von  stickstoffhaltigen  Zersotzungs- 
producten  nicht  mehr  stattfinden  konnte.  Bei  einer 
Anzahl  dieser  Thiero  wurde  dann  eino  gemessene 
Quantität  Pepton  (durch  künstliche  Verdauung  von 
Uühnereiweiss  gewonnen)  in  die  Jugularveno  cinge- 
spritzt,  bei  einer  anderen  Partio  der  Thiero  wurde 
Uühnereiweiss  in  möglichst  wenig  Wasser  gelöst  in 
die  Veno  injicirt,  bei  einer  dritten  Reiho  von  Ver- 
suchstieren wurdo  Nichts  injicirt.  Einige  Stunden 
später  wurden  die  Thiero  durch  Verbluten  getödtet, 
aus  dem  Bluto  in  bekannter  Weise  ein  Alkobolextract 
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bereitet,  dasselbe  cingcdampft,  in  wenig  Wasser  wie- 
der gelöst  and  in  dieser  Lösung  nach  Likbis's  Me- 
thode der  Harnstoff  titrirt.  Obwohl  der  Quecksilbcr- 
uiedcrscblag  verschiedene  andere  Körper  ausser  Harn- 


stoff enthalten  musste,  glaubte  Fick  dieselben  doch  ' 
sämmtlich  alsZersetzungsproductc  der  Eiweisskörper 
betrachten  zu  dürfen.  Die  Versuche  ergaben  folgende 
Resultate  : 


Zeit 

Zeit  des 
Verblu- 

Mengo  des 
Blutes. 

Gewicht 

- 

der 

der 

Was  ein- 

O 

E 

Nephro- 

tomie. 

Ein- 

spritzung. 

gespritzt 

tens. 

Ccm. 

Grm. 

iu  Grm. 

pCt. 

in  Grm. 

pCt. 

s 

3 

Ü5 

1 !h  30' 

12h 

1 Grm  Ppt 

3h  45' 

26 

58 

0,05 

0,2 

missglückt. 

1 

Uh  30' 

12h 

2 „ ti 

3h  50' 

13 

33 

0,02 

0,154 

0,025 

0,08 

2 

10h  30' 

llh 

3 „ „ 

3h 

25 

33 

0,052 

0,208 

0,015 

0,05 

3 

11h  30' 

12h  10' 

1,72  , 

3h 

32 

33 

0,035 

0,117 

missglückt. 

4 

3h  30* 

9h  54  am 
andern 
Morgeu 

34 

41 

0,09 

0,26 

0,02 

0,05  • 

5 

— 

— 

— 

— 

40 

41 

0,05 

0,125 

0,015 

0,035 

6 

Oha  m. 

9h  45' 

1,76  „ 

6h  p.  m. 

32 

40 

0,08 

0,25 

0,05 

0,15 

7 

11h  45' 

— 

— 

4h  15* 

20 

50 

0,03 

0,15 

0,07 

0,14 

8 

11h  15' 

— 

— 

3h  33' 

15 

38 

0,02 

0,13 

0,025 

0,06 

9 

llh  30' 

llh  55' 

0,55  Grm. 
Ehv. 

4h  15' 

7 

3S  » 

0,01 

0,14 

0,03 

0,08 

10 

In  dieser  Tabelle  sind  die  durch  Quecksilbcrlösung 
gefällten  Körper  als  Harnstoff  berechnet.  Fick  glaubt, 
in  diesen  Resultaten  eine  Stütze  für  die  oben  angege- 
bene Vermuthung  zu  finden,  da  dieselben  einen  um  so 
höheren  Gehalt  an  Zersetzungsproducten  im  Blut  (nicht 
aber  in  der  Leber)  ergeben , je  längero  Zeit  nach  der 
Peptoneinspritzung  bis  zum  Tode  verflossen  war,  wenn 
auch  das  normale  Blut  (6)  einen  höheren  llarnstoffpro- 
centgehalt  zeigt,  als  das  Blut  eines  Thieres,  wolches 
2h  50'  nach  der  Peptoneinspritzung  getödtet  war.  — 
Dio  Arbeit  blieb  aus  äusseren  Gründen  unvollendet. 

Mikschkr-  (23)  hat  dio  Bestandtheilc  der  Eiter- 
zellen, und  zwar  vorzugsweise  die  organischen,  form- 
gebonden  Bestandtheile  derselben , einer  eingehenden 
Untersuchung  unterworfen.  Die  Eiterportionen,  meist 
von  Operationswunden,  wurden  mit  einer  Mischung  von 
1 Vol.  gesättigter  Lösung  von  schwcfclsaurem  Natron 
und  9 Vol.  Wasser  aus  don  Verbänden  ausgespült, 
dann  durch  Leinwand  filtrirt,  zur  Senkung  hingestellt, 
nach  Decantiren  noch  ausgewaschen.  Detritus  von 
alten  Zollen  und  Fett,  besonders  von  Knocheneiter, 
setzte  sich  kaum  ab,  und  so  besteht  die  gesenkte 
Masse  aus  sphärischen,  leicht  gequollenen  Zellen.  Für 
gewisse  Zwecke  hat  Mikschkr  die  Senkung  der  Eiter- 
zellen auch  in  einer  Mischung  von  gesättigter  salpeter- 
saurer  Barytlösung  und  dem  gleichen  Volumen  Wasser 
geschehen  lassen;  die  Senkung  geht  auch  in  dieser 
Flüssigkeit  gut  vor  sich , aber  cs  entsteht  zugleich  im 
Eiterserum  eine  Trübung.  — Der  salpetersauro  Baryt 
greift  auch,  wie  es  scheint,  dio  Zellen  etwas  mehr  an, 
ais  das  Glaubersalz,  die  abgegossene  und  filtrirte  Lö- 
sung nach  öfterem  Answaschen  trübte  sich  zuweilen 
beim  Eintropfen  in  viel  Wasser  bei  Benutzung  des  Sal- 
petersäuren Baryt. 

Die  ausgewaschenen  Zellen  geben  bekanntlich  mit 
CINa-Lösung  von  3 bis  10  pCt.  odurmehr  ClNa-Gchalt 
eine  schleimige,  triibo  Gallerte,  deren  Bestandtheile 
verschieden  erklärt  sind.  Die  Beobachtungen  von  Ro- 
yida  über  die  ersten  Stadien  der  Quellung  fand  Mikschkr 


bestätigt,  da  aber  die  gallertige  Substanz  von  Wasser 
in  Flocken  und  Fetzen  gefällt  wird,  ist  die  Angabe  von 
Rovida  unrichtig,  dass  sie  aus  einem  in  Wasser  lös- 
lichen Körper  bestehe.  — Es  gelang  überhaupt  nicht, 
mit  verdünnter  Cblornatriumlösung  einen  myosinarti- 
gen, durch  Wasser  fällbaren  Körper  aus  den  Eitorzellen 
zu  extrahiren , dagegen  konnte  mit  sehr  verdünnter 
CIH-Lösung  eine  reichliche  Quantität  von  Ei  weissstoffen 
gelöst  und  durch  Neutralisation  des  Filtrats  gefällt  wer- 
den, der  Niederschlag  war  unlöslich  in  CINa-Lösung. 
Auch  gut  ausgewaschene  Eiterzellen  geben  im  Wasser 
beim  Stehen  Eiweissstoffe  ab,  und  zwar  wurden  beob- 
achtet: Alkalialbuminat,  ein  bei  48  bis  49  Gr.  gerin- 
nender Eiweissstoff  und  Scrumalbumin,  ungelöst  blei- 
ben die  in  CI  Na  quellende  und  eine  davon  unveränderte 
Substanz,  die  erstere  leicht,  dio  zweite  schwer,  in  sehr 
verdünnter  CI  II  löslich.  So  ähnlich  in  dieser  Zusam- 
mensetzung dio  Eiterkörperchen  den  Muskeln  nach 
Küune’s  Angabe  sind,  ist  doch  sicherlich  keine  Iden- 
tität zwischen  ihnen  anzunehmen. 

Von  starkem  Alkohol  wird  guten  fettfreien  Eiter- 
zollen eino  grosse  Quantität  von  Substanz  entzogen. 
AufSNa.j  0 4 freie  Substanz  berechnet  gaben  100 
Thl.  Eiterzollen: 

Rückstand  bei  100°  trocken.  Extract  im  Yacuum  trocken. 

I.  59,2  pCt.  40.8  pCt. 

II.  60,2  „ 39,8  „ 

Aus  dem  Alkoholextracte  erhielt  Mikschkr  Zer- 
setzungsproducte  und  Lecithin,  wie  Neurin,  Glyco- 
rinphosphorsäuro ; so  wie  es  Pauke  im  Alkoholaus- 
zug des  Dotters  vom  Hühnerei  fand,  erhielt  auch  er 
aus  dem  der  Eitorzcllc  mehr  Phosphorsäuro  als  dem 
Protagon  entspricht.  Die  Beobachtung  Fischkhs,  dass 
der  Alkoholcxtractrückstand  mit  Säure  gekocht  eino 
Substanz  liefert,  dio  sich  gegen  oxydirende  Stoffe  wio 
Zucker  verhält,  wurde  bestätigt.  Als  Aschcnbestand- 
theilo  wurden  für  100  Gew. Thl.  trockncr  Eiterkörper- 
chen gefunden: 
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CIN«  0,1428 
NaaO  0,2625 
KiO  0,6546 
Ca  0 0,0850 

Mg  0 0,0870 

Fe  2 0 n 0.0390 
1,2689 

Die  Bestimmung  der  Phospliorsäure  ergab,  dass 
inehr  davon  vorhanden  war,  als  den  Salzen  und  dem 
Lecithin  zukam,  die  Ursache  davon  ergab  sich  bei 
der  weiteren  Untersuchung. 

Nach  der  Behandlung  der  Kiterzelle  mit  sehr  ver- 
dünnter Salzsäure  gelang  die  Reindarstellung  der 
Zellenkcrno  nicht,  als  dagegen  die  wässerige  sie  ent- 
haltende Mischung  mit  Aether  geschüttelt  war,  sam- 
melte sich  ein  feines  woisses  Pulver,  bestehend  aus 
glatt  contourirten  Kernen  am  Boden  des  Gefässcs. 
Diese  Kerne  blieben  im  Wasser  unverändert,  ebenso 
in  verdünnter  Salzsäure,  quollen  in  verdünnter  Al- 
kalilösung, auch  in  CI  Na-Lösung  quollen  sic  etwas, 
Jod  färbte  sie  stark  gelb.  Durch  verdiinnto  Sodalö- 
sung wurde  aus  dem  Kern  in  gelblicher  Lösung  eine 
Substanz  ausgezogen,  die  in  alkalischen  Lösnngcn 
auch  in  phosphorsnurem  Natron  löslich,  in  verdünnter 
Säure  unlöslich  war.  Bei  der  Extraction  mit  starker 
Sodalösung  blieben  noch  Häutchen  übrig,  welche  in 
concentrirter  Salzsäure  löslich  waren,  in  Eisessig  auch 
hei  140°  nicht  gelöst  wurden.  Eine  viel  ergiebigere 
Darstellung  der  Kerne  ergab  sich  durch  Benutzung 
der  künstlichen  Magenverdauung,  welche  die  Eiweiss- 
stoffe der  Eiterzellen  löste,  dagegen  die  Kerne  nicht 
angriff.  Aus  den  so  isolirt  mit  Aether  gewaschenen 
Kernen  wurde  durch  Sodalösung  die  beschriebene, 
von  Mikschkk  lösliches  Nucloin  genannte  Sub- 
stanz ausgezogen,  dann  mit  Säure  gefällt;  sic  ver- 
stopfte heim  Ahfiltriren  leicht  die  Filter.  Dieses  lös- 
liche Nuclein  enthielt  13,47 — 14,6  N,  1,77-2, US  und 
5,76 — 5,96  P , 0 s . Dieses  Nuclein  ist  also 
eine  pbosphorhaltige  organische  Substanz, 
welche  den  in  der  Asche  frülier  gefundenen 
Ucbersehuss  der  Phospliorsäure  völlig  er- 
klärt. Einige  der  Eigenschaften  dieses  Nuclein  wer- 
den von  Mikschkr  beschrieben,  aber  die  Untersu- 
chung musste  hier  abgebrochen  werden. 

An  dieso  Arbeit  fügt  Hoppk-Skylkk  (24)  einige 
Untersuchungen  über  dio  Bestandteile  des  Eiters, 
indem  er  zunächst  dio  Angabe  Mikschkr’s  durchaus 
bestätigt.  Aus  dem  Alkoholnuszug  der  Eiterzellen  ge- 
lang es  ihm  ebenso  leicht  Ce  re  hr  in  darzustellen, 
als  aus  dem  Gehirn.  Das  lösliche  Nuclein  Mikschkr’s 
stellte  er  dar  ohno  Anwendung  von  Magensaft,  viel- 
leicht also  mit  Eiweisstoff  noch  etwas  verunreinigt, 
aber  sicher  nicht  durch  Magenverdauung  verändert 
und  faud  darin 

C 49,58  U 7,1  N 15,02  P 2,28  pCt. 

Es  werden  dann  die  Ucbercinstimmungen  und 
Differenzen  der  Reactiouen  des  löslichen  Nuclein  Mik- 
SCHRu’s  und  anderer  Körper  besonders  der  ihm  nahe- 
stehenden amyloiden  Substauz  beschrieben,  der  Phos- 
phorgehalt unterscheidet  das  Nuclein  von  allen  an- 
dern. Ein  zweite  Abteilung  dieser  Arbeit  beschäf- 


tigt sich  mitder  qualitativen  und  quantitativen  Zusam- 
mensetzung des  filtrirten  Kiterserum  (2  Analysen  sind 
ausgeführt)  und  derjenigen  der  organischen  Substan- 
zen der  abfiltrirten  und  ausgewaschenen  Eiterkörper- 
chen (gleichfalls  2 Analysen).  In  der  dritten  Abthei- 
lung über  die  Entstellung  und  die  Schicksale  der  Ei- 
terkörperchen und  das  Eitersernm  werden  Versuche 
beschrieben,  möglichst  Aufschluss  über  die  Zusammen- 
setzung frischer ausgewanderter  weisser  Blutkörperchen 
zu  erhalten.  Es  wurde  die  Milzpulpa  und  dann  Rindslin- 
sen untersucht,  welche  Hunden  in  die  Peritonealhöhle 
eiugefübrt  waren  und  dort  verschieden  lange  Zeit  gele- 
gen hatten.  Es  ergab  sich,  dass  diese  Linsen  nicht 
allein  mit  farblosen  Blutkörperchen  umgeben,  sondern 
dass  dieselben  auch  in  ihr  Inneres  hinein  gedrungen 
waren.  In  diesen  Linsen,  die  frisch  dem  Rinde  ent- 
nommen, völlig  frei  von  Glycogen  waren,  fand  sich 
auch  kein  Glycogen,  als  sie  1 Tag  oder  14  Tage  im 
Peritoneum  des  Hundes  verweilt  hatten,  nach  ^tägigem 
und  noch  viel  mehr  nach  8 tägigem  Verweilen  waren 
sie  sehr  reich  an  sich  bewegenden  farblosen  Blutzellen 
und  enthielten  deutlich  Glycogen.  ln  der  Milz  wurde 
Glycogen  und  Cerebrin  gefunden.  Der  Eiter  aus  Con- 
gestionsabscessen  enthält  kein  Glycogen,  die  unbe- 
weglichen glycogenfreien  Eiterkörperchen  scheinen 
todt  zu  sein,  sind  aber  der  fettigen  Metamorphose 
noch  fähig.  Verf.  setzt  dann  seine  Ansicht  über  die 
Ursache  der  fettigen  Metamorphose  der  Gewebe,  über- 
haupt der  Fettbildung  aus  einander  und  stellt  derselben 
die  Maceration  gegenüber,  welche  bei  verhindertem 
Zutritt  von  Sauerstoff  sich  einstcllt  bei  todten  Massen, 
die  im  lebenden  Körper  eingeschlossen  sind ; auch  der 
Eiter  macerirt  in  Congcstionsabscessen  und  verändert 
dabei  seine  Zusammensetzung  wesentlich. 

In  der  Bierhefe  fand  Verf.  in  vielen  Beziehungen 
ähnliche  Verhältnisse  wie  im  Eiter,  auch  aus  der  Hefe 
gelang  es  ihm,  einen  phosphorreichen,  in  Alkohol 
sowie  in  verdünnter  Salzsäure  unlöslichen,  in  Alkali 
löslichen  Körper  darzustellcn,  von  ähnlichen  Eigen- 
schaften, wie  das  lösliche  Nuclein  Mjkscuku’s,  aber 
von  anderer  procentischer  Zusammensetzung.  Der 
Körper  war  offenbar  noch  nicht  genügend  rein  er- 
halten. 

V.  Milch.  Haulsccrclf. 

1)  Ktbrcr,  F.  A , Zur  Morphologie  de*  Milchrairin«.  Arch  f.  G>~ 
unkologit.  If.  Heit  1.  — 2)  Bog  oui  olo  / ( , TM  Ueher  die  Zu- 
«..annenttKuog  d*r  Milch  Ccntralbl.  f.  d.  med.  Wf«i.  Nr#  40.  — 
3)  Fr  Ibra  in,  H. , Zur  Auatyftc  der  Milch.  Vlerteljahmachrlft  f. 
pracr.  Pharm.  Bd.  19.  p.  36\  Zeitucbr.  f.  anal.  (.  hem.  X.  Heft  I. 
B.  109. 

Während  man  seit  langer  Zeit  allgemein  ange- 
nommen und  es  für  erwiesen  angesehen  hatte,  dass 
die  Milchkügelchen  mit  einer  nüllo  aus  Kiweissstoff 
versehen  seien,  und  dass  das  Casein,  soweit  es  diese 
1 fülle  nicht  bildet,  im  Milchscrum  einfach  gelöst  sei, 
kommt  K khk kr  (1)  durch  seine  Untersuchungen  zu 
dem  Resultate,  dass,  so  wie  es  schon  Harting 
behauptet  habe,  die  Milchkügelchen  lediglich  aus  Fett 
beständen,  dass  das  Casein  aber  nur  sehr  feiuzertheilt. 
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nicht  gelöst  sei.  Er  geht  die  verschiedenen  Angaben 
durch,  auf  welche  sich  die  Ansicht,  dass  eine  Membran 
existire,  stützt,  findet,  dass  dieselbe  zuerst  von 
Raspkil  aufgestellt  ist  und  nicht,  wie  man  gewöhnlich 
meint  von  Do.nnk,  dass  gewichtige  Autoritäten  sich 
allgemein  für  dieselbe  ausgesprochen  haben,  dass 
aber  die  Versuche,  auf  welche  sich  dieselbe  stützt, 
unzureichend  sind.  Erfindet  speciell,  dass  Aether  den 
Milchkügelchen  auch  ohne  Anwendung  von  Alkali 
oder  Essigsäure  Fett  entzieht  und  zwar  nicht  wenig 
and  in  kurzer  Zeit,  dass  ferner  die  bei  der  Coagu- 
lation  zwischen  den  Fettkügelchen  der  Milch  hervor- 
tretenden Körnchen  einem  diffus  zwischen  den  Fett- 
kügelchen verbreiteten  Körper  (Interglobularsubstanz) 
angehörten.  Dieser  Körper  besteht  aus  einer  sehr  zarten 
liebten  Grundsubstanz.  worin  sich  bei  Einwirkung  von 
Reagentien,  die  als  Gerinnungsmittel  des  Caseins  be- 
kannt sind,  feine  schwach  lichtbrechende  Körnchen 
niederschlagen.  Letztere  Körnchen  bestehen  also  aus 
Casein. 

Dass  die  Milchkügelchen  bei  der  Behandlung  der 
Milch  mit  Essigsäure  Zusammenflüssen,  erkennt 
Kkhkkr  an,  glaubt  aber,  dass  dies  nicht  durch 
Lösung  der  Hüllen,  sondern  durch  Lösung  inter- 
globulärer  Partikel  geschehe.  Die  Bilder,  welche 
man  durch  Einwirkung  von  Alkohol  oder  Kreosot  er- 
halte, ergäben  gleichfalls  nichts,  was  als  Beweis  der 
Existenz  von  Milchkügelchenhüllen  angesehen  werden 
könnte.  Der  Versuch  der  Filtration  von  Milch  durch 
eine  Thonzello  durch  Luftdruck,  welchen  Zahn  aus- 
geführt und  beschrieben  hat  (Jahresbericht  1809.  I. 
p.  95.)  hat  Kkiihkr  mit  dem  gleichen  Resultate  wie- 
derholt, er  stützt  sich  darauf  zum  Beweise,  dass  das 
Casein  in  der  Milch  nicht  gelöst  sei.  Es  folgen  dann 
mikroskopische  Untersuchungen  über  die  Entstehung 
der  Milchkügelchen  in  der  Mamma,  sowie  einige  Ver- 
suche über  die  Fähigkeit  der  Molken  nach  Ausfällung 
der  Eiweissstoffe  mit  Tannin  Fette  zu  emulgiren,  die 
ziemlich  negativ  ausfallen,  während  der  bei  der  Fil- 
tration der  Milch  durch  eino  Thonzello  zurückblei- 
bende Rückstand  noch  die  Fähigkeit  zeigt,  mehr  Fett 
noch  in  Emulsion  zu  bringen.  Kkhrer  stellt  schliess- 
lich die  Resultate  seiner  Untersuchnngcn  in  folgenden 
Sätzen  zusammen. 

1)  Die  Drüsenzellen  der  Mamma  sind  bei  der 
Mdchbercitung  fortwährend  in  lebhafter  Thcilung 
begriffen  und  zerfallen  andererseits  nach  eingclcite- 
ter  Fettmetamorphose  in  Fettkügelchen  und  unre- 
gelmässig geformte  Protoplasmatrümmor. 

2)  Die  Fettkügelchen  der  Milch  sind  nicht  um- 
schlossen von  Albumin-  und  Caseinhüllen. 

3)  die  Zellentrümmer  (Interglobularsubstanz) 
quellen  im  Milchserum  auf  und  bilden  damit  cinon 
dünnen  Schleim 

4)  Dieser  Schleim  ist  das  Emulgens  der  Fett- 
kügelchen. 

5)  In  frischer  Milch  sind  die  gequollenen  Zel- 
lentrümmer unsichtbar,  bei  der  Gerinnung  treten  sie 
in  Form  von  Körnern  und  körnerhaltigen  Schollen 
hervor. 
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6)  Sie  setzen  sicli  zusammen  aus  eiuer  lichten 
Grundsubstanz  und  körnig  gerinnendem  Casein. 

7)  Das  Casein  ist  w'cder  im  Wasser,  noch  in 
den  Salzen  der  Milch  gelöst,  sondern  als  Bestand- 
theil  geformter  Partikel  darin  enthalten. 

Durch  diese  Angaben  von  Kkhkkr  wnrde  B<>- 
oomoloff  (2)  veranlasst,  im  Laboratorium  des  Rof. 
nochmals  genauer  das  Vorhalten  der  Milch  gegen 
Aether  u.  s.  w.  zu  untersuchen.  Beim  Schütteln 
der  Milch  mit  Aether  ging  das  Fett  in  Lösung  über, 
die  Milchkügelchen  verschwanden,  aber  zugleich 
zeigte  sich  ein  sehr  verschiedenes  Verhalten  der 
menschlichen  Milch  gegenüber  der  Kuh-  und  Ziegen- 
milch, insofern  bei  der  mikroskopischen  Untersuchung 
nach  Behandlung  mit  Aether  sich  in  der  Kuh-  und  Zie- 
genmilch eino  feine  Granulirung  im  ganzen  Ge- 
sichtsfelde fand,  die  hei  der  menschlichen  Milch 
gar  nicht  zu  finden  war.  Dem  entsprechend,  bil- 
dete sich  in  der  mit  Aether  geschüttelten  Kuh-  und 
Ziegenmilch  beim  Stehen  unter  Aether  ein  aus  fei- 
nen Körnchen  bestehender  Bodensatz  allmälig  aus, 
von  gelblichweisser  Farbe,  der  sich  gegen  verschie- 
dene Lösungsmittel  sehr  resistent  erwies.  Booomo- 
loKK  fand,  dass  der  Aether  nur  langsam  die  Fette  aus 
der  Milch  aufnimmt,  dass  dies  aber  auch  nach  Na- 
tronzusatz nicht  schnell  gelinge  (?  Ref.),  er  glaubt 
ferner,  dass  die  Milchkügelchen  neben  Fett-  noch 
Eiweissstoff  enthalten  von  den  dem  coagulirten  Eiweiss 
ähnlichen  Eigenschaften.  Bei  der  Verdauung  von 
Casein  mit  Magensaft  blieb  ein  phosphorhaitigor, 
dem  MtKsniKu’schen  Nucloin  ähnliche  Eigenschaften 
zeigender  Körper  in  geringer  Menge  zurück. 

Schliesslich  erwähnt  Bouo.molofk  einen  Versuch, 
in  dem  er  das  durch  Alkohol  aus  gestandener  Milch 
erhaltene  Präcipitat  auf  frischgekochto  Miichzueker- 
lösung  bei  40°  cinwirken  lies.  Nach  2tägigem 
Stehen  in  geschlossener  Flasche  hatte  sich  etwas 
Säuro  gebildet,  aber  sehr  wenig. 

Pit  um  am  (.1)  hat  früher  ein  Verfahren  zur  Ana- 
lyse der  Milch  angegeben,  welches  im  Wesentlichen 
darauf  beruht,  das  Casein  mit  Kochsalz  auszufällen, 
den  Niederschlag  mit  der  Kochsalzlösung  auszuwaschen 
u.  s.  w.  Er  hat  jetzt  dies  Verfahren  in  so  weit  modi- 
ficirt,  als  er  empfiehlt,  50Grm.  von  der  Milch  in  einem 
tarirten  Bechcrglase  mit  15  Grm.  reinem  gepulvertem 
Kochsalz  zu  versetzen,  mit  einem  tarirten  Glasstabe 
umzurühren,  zum  Sieden  zu  erhitzen,  uach  dem  Er- 
kalten auf  der  Wage  mit  Wasser  zu  versetzen,  bis  das 
Gewicht  der  Mischung  100  Grm.  beträgt,  dann  einen 
Theil  der  Flüssigkeit  ahzufiltriren,  im  gewogenen 
Filtrate  mit  Fkhling’s  Lösung  oder  durch  Circutnpo- 
larisation  den  Zucker,  durch  NormalsilborlÖsung  und 
chromsaures  Kali  den  Kochsalzgehalt  zu  bestimmen, 
den  Rest  im  Glase  und  auf  dem  Filter  dann  in  einer 
Schale  zu  trocknen,  den  Rückstand  mit  Aether  zu 
extrahiren,  die  Butter  und  den  getrocknet  in  Aether 
nicht  gelösten  Rückstand  zu  wägen.  Die  Berechnung 
ist  leicht  ersichtlich,  wenn  man  erwägt,  dass  der  Ge- 
halt an  Chlor  in  der  Milch  in  einer  gesonderten  Por- 
tion bestimmt  werden  muss,  ebenso  die  ganze  Asche 
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der  Milch.  (Auf  Stoffe,  wio  Milchsäure  und  andere 
organische  Extractivstoffo  nimmt  Pkimiam  keine  Rück- 
sicht; eino  Unterscheidung  von  Albumin  und  Casein 
ist  gleichfalls  ausser  Acht  gelassen.  Rcf.) 

VI.  fiewebe  und  Orgnne. 

1)  Ha»  ko,  J.,  Dia  Blutvcrtheilung  und  dar  Thätigkeltswchsel  <lar 
Organe.  Leipxig.  8S.  191.  (rergl.  oben  unter  II.  Stoffwechsel 
und  Kesplrstion).  — 2)  Aeby.  K , Ucber  den  Grund  der  Unver- 
Endcrllcbkeit  der  organischen  KuochenaubsUnx.  CentralbL  i.  d. 
mcd.  Wisscnsrh.  Nr.  14.  — 3)  Derselbe,  lieber  normale  und  ab- 
norme Zugaminennetxung  der  Knochen.  Ebenda».  Nr.  36.  — 4) 
Weieke,  H. , lieber  denEinlluaa  ton  kalk-  und  phosphorsäure- 
armer  Nabrung  auf  die  Zuaammenactxung  der  Knoeben.  Zellscbr.  f. 
Biot  VJI.  HO.  2.  8.  179.  und  2.  Abhandlung  ebenda«.  Hft.  3.  8.333.  — 
5)  I*a;  an,  Sur  le  parencbjme  dea  oa  et  lea  matieres  gra<*es  du 
chcval.  Gax.  dos  hfipt.  Nr.  113.  p.  4SI.  — 6)  Peteraen,  P.,  Ueber 
die  Schwankungen  im  Wasser-,  Kalt-  und  Stickatoffgebalto  des 
Fleisches.  Zeltschr.  f.  Biol.  VII.  Ueft2.  8.166.  - 7)  Huppert, 
H.,  lieber  den  Stickstoffgehalt  das  Fiei-cbet.  Zeltschr.  I.  Hi  ul.  VII. 
lieft  2.  8.  3S4.  Ncbat  einer  Note  von  Volt  — S)  Plüsx,  lieb  r 
dlo  Bearbaffenhcit  der  doppeltbrechenden  Subitanxcn  der  i|uer- 
geatreiften  Muskelfasern.  Sied,  ehern.  Untersuch.  Tübingen.  Hell  4. 
8.  510.  — 9)  W e I sa , 8.,  Zur  Statik  des  Glyeogens  im  ThicrkSrpcr. 
Sitiungsbcr.  d.  Wien.  Acad.  d.  Wies.  I.  Abthl.  Juli  1870  Bd.  I.XIV. 
8.  284.  — 10)  Jarobscn,  0.,  Untersuchung  der  Flei.chfli’iasigkcit 
von  l'hocaena  eomraunie.  Aon.  d.  Chem.  u.  Pharm.  Bd.  1S7.  8.227. 
— 1 1)  W e Id  e 1 , II. , Uebor  eine  neue  Basis  aus  dem  Kleischexlract. 
Ebendas.  Bd.  138.  8.353.  — 12)  Dalton,  J.  C.,  Sugarformatlon 
in  tha  liver.  Transact.  of  the  New  York.  Aca<l.  of.  uied.  — Tbc  mad. 
Kecurd.  Nevr-York.  August  1 p.  254.  — 13)  M ae  v icar,  J.  G.,  On 
tbe  normal  producta  of  bepaüc  aclion.  I.  Glycogenic  and  fatty 
mattere.  Edinb.  mad.  journ.  August,  p.  128.  II.  Cholesterin,  Cholinc, 
etc.  ebendie.  Sept.  p.  227.  (Die  chemische  Moleeuiarlhcorle  des 
Vf.  macht  ein  Bxrerpt  unmöglich;  Beobachtungen  sind  nicht  darin 
verxeiebnet,  lief.)  — 14)  Gschcidlen,  R„  Studien  über  den  Ur- 
sprung des  Harnstoffs  im  Tbirrkörper.  I.clpxig.  8 44.  (Vergi.  unten 
unter  VIII.  Harn.)  — 15)  Pi  des,  P..  Ueber  das  Pigment  der  maia- 
rischen Pigmootleber  und  Milt.  Mad.  chem.  Untersuch.  Tübingen. 
Heft  4.  8.  388.  — 16)  Mosler,  Uaber  die  Function  der  Milt.  Vor- 
lüuf.  Mlttli.  Centralbl  f.  d mcd.  Wies.  Nr.  19.  —17)  811  re  Ster, 
H.  1t  , The  discovery  of  the  nature  of  the  spieen,  front  an  Investi- 
gation of  the  lateral  homologics  of  the  liver,  «tomach,  and  intestinal 
cannl.  London  1870.  64  pp.  — 18)  Mleseher,  F.,  l>ie  Kerngebilde 
im  Dotter  des  Hühnereies.  Med.  dient.  Untersuchungen  Tübingen. 
Heft  4.  8.  502.  — 19)  Daresto,C.,  Recherche»  sur  l'amldon  animal. 
Compt.  rend.  LXXil.  Nr.  25.  p.  845  — 20)  Hopp  e- Sc  y ler , Ueber 
das  Vorkommen  von  leimgebendem  Gewebe  bei  Averlcbraton.  Med. 
cbem.  Untersuchungen.  Tübingen.  Haft  4.  8.  52.  — 21)  8chäfer, 
Ueber  das  Vorkommen  chondrigener  8ubstmx  Id  den  Tunicaten. 
Ann.  d.  Chem.  u.  Pharm.  Bd.  160.  8.  330.  — 22}  Hohinskf,  Die 
Kittaubatanx  auf  ltcactlon  des  Argentum  nitricum.  Arch.  d.  Aoat.  u. 
Physiol.  Heft  2.  8.  184.  — 23)  Flcroming,  Ueber  Bildung  und 
Rückbildung  der  Fettxelle  im  Bindegewebe.  Arcb.  f.  itiikro«k.  Arial. 
Bd.  VII.  8.  32.  (Lediglich  mikroskopische  Beobachtungen.  Hof.)  — 
21)  Gorup- B es  a nox  , Ueber  einen  enormen  Thongehalt  einer 
menschlichen  Lunge.  Ann  d.  Chem  u.  Pharm.  Bd.  157.  8.  287. — 
25)  Plügge,  P.  C. , Untersuchung  de»  Knochengewebe»  auf  Eisen. 
Arcb.  f.  d.  ge»,  l'bysiol.  Bd.  IV.  8.  101.  — 26)  Oboieiiski,  8, 
Ueber  das  Scbleimgewcbe  des  Nsbclslrangs.  Ebendas.  Bd.  IV.  8.  349. 

Aeby  (2)  findet,  dass  der  frisch  dem  Cadaver  ent- 
nommene Knochen  11  — 12  pCt.  Wasser  enthält  und 
im  Mittel  28  pCt  organische  Substanz,  dass  ferner 
fcingcpulverter  Knochen  scharf  getrocknet  beim  Ein- 
bringen in  Wasser  auf  1 Grm.  Pulver  12  Wärmeein- 
heiten froiwerden  lässt,  und  glaubt  nun,  dass  dies 
Wasser  die  Rollo  vom  Krystall  wasser  spielt,  dass  der 
Knochen  mit  demselben  als  trocken  zu  betrachten  sei 


nnd  wegen  seiner  Trockenheit  auch  unter  Wasser 
schwer  faule. 

AKBv(3)hat  ferner  von  10  menschlichen Cadavern 
dlo  frischen  Knochen  (Oberarm,  Oberschenkel  beider 
Seiten  hier  and  da  noch  andero  Knochen)  auf  ihren 
Wassergehalt,  Gehalt  an  organischen  und  anorgani- 
schen Stoffei,  spec. Gewicht  und  C0,2-Gebalt  dcrKno- 
chcnaschc  untersucht  und  die  Resultate  tabellarisch 
zusammengestellt.  Er  schliesst  aus  den  erhaltenen 
Werthen:  1)  dass  ein  Ueberwiegcn  der  Kalksalze  we- 
der auf  der  einen  Körperseito  gegen  die  andere  noch 
in  den  untern  Extremitäten  gegen  die  oberen  nach- 
gewiesen werde. 

2)  Das  Alter  des  Individuums  innerhalb  der  Grenze 
von  l!)ten  bis  zum  86ten  Jahre  ist  ohne  Einfluss  auf 
die  chemische  Zusammensetzung,  resp.  auf  das  Mi- 
schungsverhältniss  der  näheren  Bestandteile  und 
ebensowenig  giebt  sich  eine  Zunahme  an  kohlensaurcm 
Kalk  mit  zunehmendem  Alter  zu  erkennen. 

3)  Der  mittlere  Gehalt  an  organischer  Substanz 
und  an  Wasser  stellt  in  Verbindung  mit  dem  spec. 
Gew.  Normalzahlen  dar,  welche  jede  abnorme  Schwan- 
kung sowohl  in  chemischem  als  in  rein  mechanischem 
Sinne  andcutcn.  Der  Wassergehalt  steigt  mit  dem 
Lciuigehalt,  umgekehrt  verhält  sich  das  spec.  Gewicht. 

4)  Das  spec.  Gewicht  alter  Knochen  liegt  unter 
der  normalen  Grenzo. 

Wkiskk  (4)  hat  an  erwachsenen  Ziegen  Versuche 
zur  Entscheidung  der  Frage  angestellt,  ob  bei  mög- 
lichster Entziehung  von  Kalk  - oder  Phosphorsäure  in 
der  Nahrung  eino  Veränderung  in  der  Zusammen- 
setzung der  Knochen  eintreto.  Es  sollten  3 Ziegen 
von  einander  getrennt,  zunächst  in  dieser  Beziehung 
zum  Vergleich  dienen.  Die  eine  erhielt  Ueu  und 
Kleie,  die  zweite  und  dritte  mit  Salzsäure  und  Wasser 
extrahirten  Häcksel  neben  Casein,  Zucker,  Stärke  und 
etwas  Kochsalz  und  zwar  die  zweite  daneben  täglich 
12  Grm.  phosphorsaures  Natron,  die  dritte  20  Grm. 
Schlämmkreide.  Die  zweite  frass  ihr  Futter  nicht 
und  musste  aufgegeben  werden.  Die  dritte  frass  es 
zunächst  sehr  gerno,  später  Hess  sie  einen  kleinen 
Rest  täglich  zurück.  Iu  dieser  Nahrung  nahm  sie  in 
42  Tagen  im  Ganzen  32,5  Grm.  Phosphorsäure  auf 
und  schied  in  Harn,  Fäccs  und  Milch  in  dieser  Zeit 
62,63  Grm.  Phosphorsäure  aus.  Ihre  Knochen  zeigten 
normale  Zusammensetzung.  Ein  weiterer  Versuch  mit 
einer  Ziege,  welcher  möglichst  kalkfreies  Futter  ver- 
abreicht war,  lieferte  nach 49 Tagen  gleichfalls  normal 
zusammengesetzte  Knochen,  obwohl  sie  90,31  Grm. 
Kalk  in  Ham,  Fäccs,  Milch  ausgeschieden  und  nur 
26,55  Grm.  Kalk  in  derselben  Zeit  in  der  Nahrung 
anfgenommen  hatte. 

Pa yen  (5)  theilt  einige  Beobachtungen  über  den 
Gehalt  der  Knochen  des  Pferdes  an  stickstoffhaltigen 
Stoffen  sowie  an  Fetten  mit  und  findet  den  Schmelz- 
punkt der  Fette  im  Marke  der  Knochen  viel  niedriger 
als  den  des  Netzes  und  des  Unterhautfettgewebes. 

Nachdem  von  Schenk  (Jahresber.  1870.  I.  p.  94.) 
aufmerksam  darauf  gemacht  war,  dass  man  grossen 
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Fcbicrn  ausgesetzt  sei,  wenn  man  den  Stickstoffgebalt 
des  Fleisches  bei  Stoffwecbselversncben  als  constant 
i amiimmt,  da  derselbe  nach  seinen  Versuchen  sich  gar 
nicht  so  constant  herausgestellt  hatte,  nachdem  ferner 
von  Sergen  auf  die  Verschiedenheit  der  Resultate  bin- 
gewiesen  war,  welche  Toldt  und  Nowak  (vgl.  diesen 
Jibrcsber.  oben  II.  Stoffwechsel  p.  56)  mit  der  Will- 
Varrektrapp’ scheu  und  der  DuMAs’schcn  Bestirn- 
mungsmetbode  bei  einem  und  demselben  Fleische  er- 
halten wurden , sind  über  den  Gehalt  des  Fleisches 
an  Stickstoff,  Wasser  und  Fett  noch  ausführliche  Mit- 
theilungen publicirt  von  Pktkbskn  (6)  und  von  Hup- 
pert (7),  welche  beide  über  ein  nicht  geringes  Ma- 
terial verfügen  und  bei  einer  und  derselben 
Fleischsorte  den  Gehalt  an  Wasser  sowie  an  Stick- 
stoff als  hinreichend  constant  darstellcn.  Dio  Unter- 
suchungen vouPbtkrskn  betreffen  Fleisch  vom  Rinde, 
Schweine,  Hammel,  Kalb  und  Pferd  und  von  jedem 
Thier  ist  das  Fleisch  vom  Vorderschenkel  und  Hinter- 
schcnkel  gesondert  untersucht  auf  Gehalt  an  Stick- 
stoff, Wasser  und  Fett.  Ausserdem  ist  von  einem 
Kindj  Fleisch  vom  Vorder-  und  vom  llintcrschenkel 
jedes  zweimal  nach  Will-Varrentrapp  uud  zweimal 
nach  Dumas  untersucht.  Nach  allen  diesen  Analysen, 
welche  tabellarisch  geordnet  mitgclheilt,  aber  zu  um- 
fangreich sind,  um  hier  Platz  finden  zu  können, 
differirt  der  Wassergehalt  des  Fleisches  in  20  Be- 
stimmungen um  7,36  pCt.,  das  Kalbfleisch  (79,29  pCt. 
Wasser)  giebt  die  geringste,  das  Schweinefleisch,  das 
selbst  beim  mageren  Thierc  mit  Fett  durchwachsen 
ist,  (71,93  pCt.)  die  grösste  Menge  Trockensubstanz. 
Der  mittlere  Wassergehalt  von  76,20  pCt.  stimmt  mit 
dem  von  Voit  gefundenen  (75,9  resp.  75,67  pCt.)  an- 
nähernd überein.  Im  Stickstoffgehalt  wurde  nach 
der  DuMAs’schen  Methode  nurganz  unbedeutend  mehr 
gefunden  als  boi  der  Verbrennung  mit  Natronkalk 
(die  höchste  Differenz  für  frisches  Fleisch  berechnet 
beträgt  3,30  nach  Dumas  und  3,24  nach  Will-Var- 
rentrapp,  für  trockncs  Fleisch  berechnet  13,63  ge- 
gen 13,37  pCt.)  Für  die  einzelnen  Fleischarten  ergaben 
sich  folgende  Mittclzahlcn : 

Rindfleisch  . . 3,29  pr.  Gt.  N 

Schweinefleisch  3,25  , „ 

Hammelfleisch.  3,15  „ „ 

Kalbfleisch.  . 3,18  „ . 

Pferdefleisch  . 3,48  „ „ 

So  beträchtliche  Differenzen  wie  Schenk  im 
Stickstoffgehalte  des  Rindfleisches  (0,39  pCt.)  und  im 
llundcfleische  (0,40  pCt.)  gefunden  hat,  sind  Pktkr- 
skr  bei  seinen  Analysen  nicht  vorgekommen,  er 
hält  sie  für  Fehler  der  Analyse. 

Der  Fettgehalt  des  Fleisches  schwankte  von 
0,76  bis  6,55  pCt.  im  frischen  Fleische,  das  Schweine- 
fleisch hatte  nämlich  4,65  und  6,55  pCt.,  Kalbfleisch 
nor  0,92  bis  0,76.  Wird  vom  Schweinefleisch  abge- 
sehen, so  war  der  mittlere  Fettgehalt  2,34.  Im  Ae- 
iherextracte  des  Fleisches  ergab  sich  in  2 Bestimmun- 
gen ein  Stickstoffgohalt  von  0,42  pCt.,  derselbe  macht 
für  die  Berechnung  der  Stickstoffmengen  im  Ganzen 
nichts  ans,  da  der  Gehalt  des  Fleisches  an  Aether- 
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oxtract  zu  gering  ist.  Im  trocknen  entfetteten  Fleische 
war  der  mittlere  Stickstoffgehalt  15,39,  die  Schwan- 
kung von  14,30  bis  15,72  pCt.  und  dio  mittleren 
Wertho  für  entfettetes  Fleisch  betrugen  auf  frisches 
Fleisch  berechnet: 

Für  Rindfleisch  . . 3,38  pr.  Ct.  N 
„ Schweinefleisch  8,41  „ „ 

„ Hammelfleisch . 3,24  „ „ 

„ Kalbfleisch  . . 3,20  „ „ 

, Pferdefleisch  . . 3,53  „ „ 

Pbtkksbn  bat  ausserdem  noch  das  Nackenband 
und  die  Achillessehne  des  Pferdes  analysirt,  weil 
Schenk  auf  Schwankungen  im  Bindcgewcbcgchalt 
auch  Schwankungen  im  Stickstoffgeliaitc  des  Fleisches 
hatte  zurückführen  wollen.  Es  ergaben  sich  folgende 


’roccntc  N 

I frische 
j Substanz. 

trockne 

Substanz. 

Wassor. 

pCl. 

Nackcubaud 

\ 5,43 

I 5,40 

12,99 

12,92 

58,2 

Achillessehne 

| 4,92 

1 4,93 

15,81 

15,86 

68,90 

Acthorcxtract. 

frische  Subst.  j trockuc  Subst. 


Nackenband 

9,53 

22,79 

Achillessehne 

2,23 

7,18 

Proccntgebalt  an  Stickstoff. 

Nackenband  | JjjJ 

Achillessehne  j «» 

Wenn  Pkterskn  nun  sagt,  dass  der  Stickstoffge- 
hait  der  Achillessehne  und  des  Nackenbandes  nur 
darum  ein  so  hoher  sei,  weil  diese  Theile  wasserarm 
seien  und  sie  dann  auf  76  pCt.  mittleren  Wassergehalt 
des  Fleisches  berechnet,  so  muss  Ref.  gestehen,  dass  er 
die  Absichten  des  Verfassers  nicht  verstellt;  jedenfalls 
waren  dio  Erinnerungen  Schknk’s  richtig.  Ebenso 
wenn  Verf.  sagt,  eine  Differenz  im  Stickstoffgehalte 
von  3,0  und  3,6  pCt.  beim  frischen  Fleische  würde 
nicht  hindern,  dass  man  bei  Stoffwecbselversuchen 
durch  Zugrundclcgen  des  Voix’schcn  mittleren  Ge- 
halts von  3,4  einigermassen  genaue  Zahlen  erhalte, 
möchte  Ref.  auf  die  bedeutende  Unsicherheit,  die  sich 
hiermit  ergeben  wird,  aufmerksam  machen. 

Allerdings  aber  sehr  zweckmässig  würde  es  sein, 
wie  Pktkrsen  hinzufügt,  bei  Stoffsvechseluntersucbun- 
gen  den  mittleren  Stickstoffgehalt  stets  dcijenigcn 
Fleischart,  mit  der  man  zu  thun  hat,  der  Berechnung 
zu  Grunde  zu  legen , und  noch  durch  eine  grössero 
Anzahl  von  Bestimmungen  diesen  genauer  festzu- 
stellen; dann  sind  die  Schwankungen  im  Slickstoff- 
gehalte nicht  bedeutend. 

Im  Anschluss  an  diese  Publicationen  hat  auch 
Huppert  (7)  eine  grössere  Anzahl  (39)  Bestimmungen 
vom  Wassergehalt  und  Stickstoffgehalt  im  Rindfleische 
(welche  bei  Ernährungsversuchen,  zum  Thoil  in  Ge- 
meinschaft mit  Dr.  Riesell  von  ihm  ausgoführt, 
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crlialten  wurden)  raitgethcilt.  In  diesen  Bestimmungs- 
wertlien  schwankt  der  Gehalt  an  N im  frischen  Rind- 
fleisch von  2,97 — 3,7)2.  Das  Mittel  aus  sänmitlichen 
Analysen  ist  3,301,  fast  genau  übereinstimmend  mit 
dem  Resultate  von  Pktkrsen.  Der  Wassergehalt  des 
Fleisches  schwankte  von  71,5  bis  78,5  und  war  im 
Mittel  von  allen  Bestimmungen  75,40. 

In  einer  der  Mittheilung  von  Hcppkbt  angefügten 
Note  erklärt  Vorr,  dass  sein  Mittelwert!)  3,4  pCt. 
Stickstoff  am  Fleische  ungemästeter  Ochsen  gefunden 
und  deshalb  höher  sei  als  der  von  IU'ppkrt  und  Pe- 
trusen am  Fleische  gemästeter  Thiere  erhaltenen 
Zahlen.  Die  Berechnung  der  Stickstoffbilance  würde 
durch  tägliche  Analysen  des  gefütterten  Fleisches  nicht 
wesentlich  genauer;  und  wenn  er  bei  der  Schilderung 
eines  Stoffwcchselversuchs  von  Flcischansatz  rede,  so 
meine  er  stets  das  Fleisch  im  Stickstoffprocentvcrhält- 
niss,  wie  cs  gefüttert  sei,  gleichgültig  ob  es  hier  oder 
dort  im  Körper  als  Eiweisssubstanz  eine  Verwendung 
gefunden  habe. 

Aus  der  Mittheilung  von  Pulsz  (8)  über  die  Be- 
schaffenheit der  doppelbrechenden  Substanzen  im 
Muskel  ist  in  chemischer  Beziehung  nur  hervorzuhe- 
ben, dass  die  von  Kkacsr  angegebenen  doppelbrc- 
chendcn  Quermembranen  von  verdünnter  Salzsäure  nicht 
verändert,  auch  ihre  Doppelbrechung  nicht  aufgehoben 
wird,  während  die  gleichfalls  doppelbrechenden  Dis- 
diaklasten  durch  Einwirkung  sehr  verdünnter  Säure  ihre 
Doppelbrechung  sehr  bald  einbüssen.  Die  Disdia- 
k lasten  unterscheiden  sich  wieder  von  der  zwischen 


I. 

H. 

HI. 

IV. 

6 

0,1413 

0,107 

24,27 

12 

0,263 

0,188 

28,24 

15 

0,117 

0,059 

50,427 

Beim  dritten  Versuche  wurden  kleinere,  länger 
aufbewahrte  Frösche  verwendet  und  mit  die  grösseren 
Extremitätenmuskeln  untersucht. 

lui  Herzen  eines  Hundes,  der  34  Stundo  vor  dem 
durch  Curaro  herbeigeführtem  Tode  mit  Stärkekleister 
gefüttert  war,  wurde  0,510  Gnn.,  in  seinen  Rücken- 
muskeln (',7175  Grm.  Glycogen  gefunden,  relativ  im 
Herzen  viel  mehr  als  in  letzteren. 

Zur  Entscheidung  der  Frage,  ob  boi  verschiedener 
Ernährung  der  Glycogcngehalt  der  Muskeln  eben 
solchen  Schwankungen  unterworfen  sei,  wie  wir  die- 
selben vom  Gehalte  im  Glycogen  in  der  Leber  kennen, 
fütterte  Weiss  Hühner  erst  eiuigo  Tago  mit  Weizen, 


I.  II 

Weizen  5 Tage  . . + 37) 

Hirsekörner  und  Grünes  14  Tage  (kaum 

genügende  Quantität) — 90 

Fibrin,  Kochsalz  und  Fett  3 Tage  ....  +43 

do.  ....  +20 

Gequollener  Reis  u.  Rohrzucker  3 Tage  . . — 157 

do.  . . — 91 

do.  . . — 46 


Der  Glycogengc halt  der  Muskeln  ist  also 
abhängig  von  der  Ernährungsweise,  aber 
nicht  in  so  hohem  Grade  als  der  der  Leber. 

Weiss  überzeugte  sich  vor  diesen  Untersuchun- 
gen, dass  die  Behandlung  glycogenhaltigcr  Substanzen 


ihnen  liegenden  einfach  brechenden  contractilcn  Sub- 
stanz durch  ihre  Unveränderlichkeit  bei  Behandlung 
mit  mässig  verdünnter  Chlornatriumlösung;  sic  be- 
halten auch  ihre  Doppelbrechung,  können  also  nicht 
Myosin  enthalten , sondern  nur  andere  Eiweissstoffe, 
die  dem  Globulin  nicht  zugehören. 

Aus  den  Untersuchungen  von  Nasse  (Jahresbe- 
richt 1869,  I.,  pag  99)  ist  bereits  bekannt,  dass  der 
lebende  Muskel  Glycogen  enthält,  auch  am  erwachse- 
nen Thiere,  und  dass  bei  der  Thätigkeit  des  Muskels 
sowie  bei  derTodtenslarre  ein  Theil  desselben  oder  vom 
daraus  gebildeten  Zucker  verbraucht  wird.  Nasse 
hatte  jedoch  bei  seinen  Untersuchungen  das  Glycogen 
indirect  aus  dem  gebildeten  Zucker  bestimmt,  von 
Brücke  ist  jetzt  ein  leicht  und  sicher  ausführbares 
Verfahren  angegeben  (vergl.  oben  unter  III.  No.  20), 
um  direct  aus  Muskeln  oder  andern  Organen  das  Gly- 
cogen rein  abzuscheiden,  und  dieses  Verfahrens  hat 
sich  nun  Weiss  (9)  bedient,  um  das  Verhalten  des 
Glycogens  bei  Ruhe  und  beim  Tetanisiren  der  Muskeln 
zu  prüfen.  Die  folgende  Tabelle  giebt  die  an  Fröschen 
erhaltenen  Resultate;  in  ihr  sind  inCol.  I.  die  Zahl  der 
Frösche,  in  Col.  II  die  Menge  des  Glycogens  in  den 
nicht  tetanisirten,  Col.  III.  die  Menge  des  Glycogens 
in  den  tetanisirten  Schenkeln,  in  Col.  IV.  der  Glyco- 
genvcrlust  in  III.  auf  II.  in  Procenten  berechnet,  unter 
Col.  V.  ist  die  Glycogenmenge  in  einem  nicht  teta- 
nisirten, in  VI  die  Glycogenmenge  in  einem  tetani- 
sirten Schenkel  und  unter  VII.  die  Differenz  von  VI. 
und  VII.  angegeben. 

V.  VI  VH. 

0,02355  0,01783  0,00572 

0,02183  0.01566  0,00617 

0,00730  0,00393  6,00387 

% 

gab  ihnen  dann  die  in  der  Col.  I verzeichnet«)  Nah- 
rung, tödtete  sio  dann  nach  der  angegebenen  Zeit 
durch  Decapitation , nahm  schnell  den  rechtsseitigen 
Brustmuskel  in  dünnen  flachen  Schnitten  zur  angege- 
benen Untersuchung,  dann  die  Leber,  welche  in  sie- 
dendes Wasser  gebracht,  dann  zerrieben  und  in  Aetz- 
kalilösung  zerkocht  wurde.  Col.  II  giebt  die  Ge- 
wichts-Zu-  oder  Abnahme  bei  der  Fütterung;  Col.  1 II 
den  Glycogcngehalt  der  Leber;  Col.  IV  den  Glycogen- 
gehalt  des  Brustmuskels;  Col.  V Gewicht  des  Brust- 
muskels der  anderen  Seite,  feucht  gewogen;  Col.  VI 
den  Glycogengchalt  des  Brustmuskels  in  Procenten  be- 
zogen auf  den  der  anderen  Seite. 


111. 

IV. 

V. 

VI. 

0,155 

0,381 

58,5 

0,651 

Spuren 

0,0623 

62,95 

0.09S95 

0,0009 

0,4165 

47 

0,886 

0,032 

0,604 

75 

0,805 

0,852 

0,7625 

66 

1,1553 

0, 1 556 

0,328 

56,14 

0,5842 

2,132 

0,474 

68,22 

0,6948. 

mit  siedender  Actzkalilösung  ebensowenig  das  Gly- 
cogen verändert,  als  Stoben  des  Glycogens  unter  am- 
moniakkaltigcm  Alkohol. 

Jacobskn  (10)  hat  das  Fleisch  eines  jungen  Del- 
phin (10  Kilogrm.)  auf  die  enthaltenen  Extractivstoffe 
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untersncht.  Er  stellt,  die  Resultate,  für  10,000  Thlr. 
Fleisch  berechnet,  in  Vergleich  mit  den  in  eben  so  viel 
Pferdefleisch  erhaltenen : 

Delphinfleisch.  Pferdefleisch 


Kreatin . . 

. . 6,10 

7,60 

Sarkin  . . 

. . 1,05 

1,28 

Xanthin 

. . Spuren 

0,11 

Inosit  . . 

. . 0,08 

0,30 

Milchsäure . 

. . 7,45 

4,47 

Taurin  . . 

. . — 

0,70 

Wkidkl  (11)  hat  im  FIcischextraete  eine  neue 
Base  aufgefnnden,  der  er  den  Namen  Car n in  bei- 
gelegt hat.  Er  stellt  diesen  Körper  dar,  indem 
er  den  Fleiscbextract  in  fi  bis  7 Thcilcn  warmen 
Wassers  löst,  mit  concentrirtem  Barytwasser  vor- 
sichtig ausfällt,  einen  Ucherschuss  davon  sorgfältig 
vermeidet,  die  durch  Leinwand  abfiltrirtc  Flüssigkeit 
mit  basisch  essigsanrem  Blei  ausfällt.  Dieser  Nieder- 
schlag enthält  das  Carnin  in  einer  in  siedendem 
Wasser  löslichen  Bleiverbindung.  Beim  Behandeln 
des  Niederschlags  mit  heissem  Wasser  geht  ausser 
dieser  Verbindung  nur  noch  Chlorblci  in  Lösung  über. 
Das  Filtrat  wird  heiss  mit  Schwefelwasserstoff  behan- 
delt, filtrirt  und  cingedampft.  Durch  Behandlung  mit 
salpetersaurem  Silber  erhält  man  als  Niederschlag 
Chlorsilber  und  die  Silberverbindung  des  Carnin; 
beide  trennt  man  durch  Ammoniak  und  das  Silber 
vom  Carnin  durch  Schwefelwasserstoff.  Die  Lösung 
wird  schliesslich  heiss  durch  etwas  Thierkohle  ent- 
färbt, beim  Erkalten  scheidet  sich  Carnin  in  kreide- 
weissen  Drusen  and  krümligen  Gruppen  äusserst 
kleiner  mikroskopischer  unregelmässig  begrenzter 
Crystalle  aus.  Der  Gehalt  des  Fleiscbextract  am  Car- 
nin beträgt  ungefähr  1 pCt.  Es  ist  in  kaltem  Wasser 
sehr  schwer,  in  siedendem  leicht  löslich,  in  Acther 
sowie  Alkohol  unlöslich.  Es  verliert  bei  100°  noch 
Wasser.  Der  Geschmack  ist  anfänglich  kaum  wahrzu- 
nehmen, hinterher  bitterlich.  Es  ist  von  neutraler 
Reaction,  nicht  flüchtig,  wird  von  neutralem  essigsau- 
rem  Blei  nicht  gefällt,  und  war  seine  Lösung  mit  Blei- 
zuckerlösung versetzt,  so  giebt  auch  basisch  essigsau- 
res Blei  keinen  Niederschlag.  Die  Analyse  führte  zu 
der  Formel  C7  H8  N4  03  für  die  trockene  Substanz; 
lufttrocken  ist  es  C7  H8  N4  03,  II 0.  Es  enthält 
lAtom  0 mehr  als  das  Theobromin  (C7  II8  N 4 0;). 
ln  warmer  starker  Salzsäure  gelöst,  giebt  es  beim  Er- 
kalten hübsche  glasglänzendo  Nadeln,  die,  wenn  man 
sie  von  der  Lauge  befreit  und  wieder  löst,  zunächst 
schlammige  Ausscheidung  geben,  die  sichallmälig  wie- 
der in  die  früheren  Nadeln  verwandelt.  Die  Verbin- 
, dong  besteht  aus  C.  Il8  N4  03,  C1EI.  Ausserdem 
wurde  die  Platindoppelverbindung  und  die  salpeter- 
saure  Siiberverbindnng,  die  weder  in  Salpetersäure 
noch  in  Ammoniak  löslich  ist,  analysirt.  Theobromin 
»urde  durch  Einwirkung  von  J U nicht  erhalten. 
Durch  Einwirkung  von  Bromwassor  wurde 
»us  dem  Carnin  brom wassorstoff saures 
i'  Strkla  gebildet.  Diese  Umsetzung  geschieht 
■ nntcr  lichter  Gasentwickelung  und  wahrschein- 
lich nach  der  Gleichung:  C7  H„  N4  03  -f-  2 Br  = 


C&  114  N4  0 -}-  CIIa  Br  -f-  CO,.  Das  Carnin 
ist  isomer  einer  Essigsäureverbindung  des  Sarkin, 
aber  die  Eigenschaften  lassen  deutlich  erkennen,  dass 
es  kein  cssigsaurcs  Salz  ist. 

Wkidkl  fand  bei  seinen  Untersuchungen  des 
Carnin  eine  Reaction,  die  auch  dem  Sarkin  zukommt, 
in  yolches  dabei  dns  Carnin  übergeführt  wird.  Er- 
wärmt man  eine  kleine  Mengo  Sarkin  mit  frischem 
Chlorwasser  und  einer  Spur  Salpetersäure,  so  lange 
bis  die  schwache  Gasentwickelung,  dio  sich  einstellt, 
aufgehört  hat,  verdampft  dann  vorsichtig  auf  dem 
Wasserbadc  zur  Trockne  und  setzt  den  weissen  Rück- 
stand unter  einer  Glocke  einer  Ammoniakatmosphäre 
aus,  so  färbt  sich  derselbe  in  kurzer  Zeit  dunkel 
rosenroth. 

Ausser  dem  Carnin  fand  Wkidf.Ii  im  Fleischex- 
tracte neben  bekannten  Stoffen  etwas  B ernstein - 
säuro,  dio  noch  nicht  darin  gefunden  war,  dagegen 
konnte  er  Sarkin  in  irgend  erheblicher  Menge  nicht 
darin  finden.  Er  lässt  es  dahin  gestellt  sein,  ob  es 
als  solches  im  Extracte  nicht  immer  vorkommt,  oder 
ob  das  bisher  gefundene  aus  einer  Zersetzung  des 
Carnin  hervorgegangen  war.  Versuche,  welche  von 
ßitücKK  über  die  physiologische  Wirkung  des  Carnin 
angestellt  wurden,  ergaben  wegen  der  geringen  Mengo 
des  Materials  keine  sicheren  Resultate. 

Dai.ton  (12)  hat  eine  Reihe  von  Versuchen  zur 
Entscheidung  der  vielbesprochenen  Frage  über  dio 
Existenz  von  Zucker  in  der  Leber  angestellt.  Nach- 
dem er  zunächst  sehr  vollständig  dio  Ergebnisse  und 
Ansichten  derjenigen  Physiologen,  welche  seit  CI. 
Bkrkaiw  und  Pavy  mit  dieser  Frage  sich  beschäftigt 
haben,  besprochen  hat,  giebt  er,  zum  Thcil  erläutert 
durch  Abbildungen,  die  Beschreibung  des  von  ihm  be- 
folgten Verfahrens.  Dem  von  3 Assistenten  gehalte- 
nen Thiero  wird  durch  einen  Schnitt  derUntcrleib  ge- 
öffnet, ein  Stück  Leber  hcrausgcschnittcn,  zwischen 
2 Walzen  schnell  zerkloinert,  der  Brei  in  Alkohol  ge- 
bracht, nach  10  Minuten  imPorcellanraörser  zerrieben, 
wieder  in  den  Alkohol  zurückgebracht,  filtrirt,  ausge- 
presst, mit  Thicrkohle  entfärbt,  zur  Trockne  einge- 
dampft, der  Rückstand  in  Wasser  gelöst  und  mit 
FKHLiNo’schcr  Lösung  unter  sorgfältiger  Beachtung 
aller  Cautelcn  titrirt  Dai.ton  kommt  durch  diese 
zahlreichen  Versuche  zu  den  Schlüssen:  1)  Zucker 
existirt  in  der  Leber  schon  in  der  frühesten  Periode, 
in  welcher  cs  möglich  ist,  dies  Organ  nach  seiner 
Trennung  vom  lebenden  Körper  zu  untersuchen ; 

2)  die  Quantität  von  Zucker,  welcho  zu  dieser  Zeit 
in  der  Leber  existirt,  beträgt  wenigstens  2,5  pr.  Mille; 

3)  dieser  Lcberzncker  gehört  nicht  dem  arteriellen 
Blute  zu,  welches  zu  der  Leber  strömt,  sondern  ist 
normaler  Bostandthcil  des  Lebergewebes. 

Pi.ösz  (15)  üborzcugto  sich  durch  Anwendung 
verschiedener  Lösungsmittel,  Spoctralnntersuchung  und 
Eisenrcaction , dass  der  Farbstoff  der  Pigmentschollen 
der  Leber  und  Milz  bei  Pigmentose  derselben  nach 
Malariacrkrankung  aus  Hämatin  besteht. 

Eine  Reihe  von  Versuchen  über  dio  Functionen 


Digitized  by  Google 


04 


HOPPK-SEYLER,  PHYSIOLOGISCHE  CHEMIE. 


der  Milz,  welche  Moslrr  (IG)  und  Schindelkr  ange- 
stellt haben,  führten  zu  folgenden  Ergebnissen : 

1)  Die  Milz  ist  zmn  Leben  derThierc  nicht  durch- 
aus erforderlich. 

2)  Nach  Exstirpation  sowie  nach  künstlich  erzeug- 
ter Atrophie  der  Milz  wird  ihre  Function  von  den 
übrigen  lymphatischen  Organen  übernommen,  «pino 
wichtige  Rolle  scheint  hierbei  das  Knochenmark  zu 
haben.  Es  finden  sich  in  ihm  längere  Zeit  nach  der 
Milzexstirpation  auffallende  Veränderungen,  ähnlich 
wie  bei  Leukämie (Nkomann).  Hyperplasie  der  Lyi.iph- 
drüsen  wird  nicht  constant  beobachtet. 

3)  Die vicarirendoThätigkeit  dieser  lymphatischen 
Organe,  welche  von  vielen  äussern  Verhältnissen  ab- 
zuhängen scheint,  ist  bei  entmilztcn  Thieren  nicht 
immer  eine  complete,  da  besonders  in  den  ersten  Mo- 
naten nach  Exstirpation  oder  künstlich  erzeugter  Atro- 
phie der  Milz  eine  veränderte  Beschaffenheit  des  Blutes 
gefunden  wird.  Daraus  ist  ein  unmittelbarer  Einfluss 
der  Milz  auf  dio  Neubildung  der  weissen  und  der 
rothen  Blutkörperchen  zu  vermutheu. 

4)  Auf  Magen-  und  Pankreas-Verdauung  übt  dio 
Milz  keinen  Einfluss  aus.  Die  angenommene  Gehässig- 
keit der  entmilztcn  Thicre  ist  nicht  constant. 

Durch  mannichfaltige  Betrachtungen  über  Lage  und 
Eigenthümlichkcit  der  Form  der  Milz  bei  den  verschiede- 
nen Thierordnungen  sowie  ihrer  Entwickelung  während 
des  embryonalen  und  extrauterinen  Lebens  kommt 
Silvester  (17)  zu  der  Ansicht,  dass  die  Milz  eine 
Blutdrüsc  und  als  solche  das  links  gelegene  Homologon 
eines  Theils  der  Leber  sei.  Die  Leber  stelle  eineCotn- 
bination  einer  Blutdrüse  und  eines  Galle  bereitenden 
Organs  dar.  Neue  Beobachtungen  sind  in  der  Schrift 
nicht  enthalten. 

Aus  dem  Dotter  des  Hühnereies  erhielt  Mikscher 
(18)  durch  successive  Behandlung  mit  Aether,  Alko- 
hol, Wasser  und  Digestion  des  Rückstandes  mit  Magen- 
saft, nochmalige  Reinigung  mit  Wasser,  Alkohol  und 
Aether  eine  Substanz  von  hohem  Phosphorgchalt 
(15,35-10,23  pCI.  P,  0Ä),  einen  Schwefclgehalt 
von  0,99  pCt.  und  13,46  pCt.  N und  ganz  ähn- 
lichen Eigenschaften,  wie  er  sie  an  dem  löslichen  Nu- 
clcin  der  Eiterzellcnkcrne  gefunden  und  beschrieben 
hat  (vcrgl.  oben  IV.  S.  87).  Mieschkr  glaubt  aus 
verschiedenen  Gründen,  die  er  entwickelt,  dass  diese 
Substanz  den  weissen  Dottcrkugcln , welche  bekannt- 
lich meist  kngligc  stark  lichtbrechende  solide  Körper 
enthalten,  dio  von  Ki.kus  und  von  II is  als  Kerne  an- 
gesehen sind,  zugehört.  In  den  Reactionen  zeigte  sich 
kein  bemerkenswertber  Unterschied  dieser  Substanz 
von  dem  löslichen  Nuclein  der  Eiterzellenkerne,  da- 
gegen ist  der  Gehalt  an  Phosphor  im  Dotternuclein 
auffallend  höher. 

Darkste  (19)  hat  bereits  vor  einigen  Jahren 
darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  im  Dotter  des  Hüh- 
nereies sich  Körperchen  finden,  welche  durch  Jodrc- 
action  und  Verhalten  im  polarisirtcn  Lichte  sich  als 
Amylumkügclchen  erkennen  lassen.  Im  bebrüteten  Ei 
kann  man  diese  Körnchen  sehr  schnell  finden  im 
Dottersack,  sobald  derselbe  sich  von  dem  Darm  voll- 


kommen abgetrennt  hat.  Ihre  Grösse  ist  im  Mittel 
0,025  Millim.,  durch  Jod  färben  sie  sich  nicht  immer 
blau,  sondern  sio  nehmen  damit,  wie  diesNAKOEH  oft 
constatirt  hat  an  schon  theilweiso  resorbirten  Pflanzcn- 
amylumkörnchen,  eine rothe  Farbe  an  Auch  diegelben 
Dotterkugeln  enthalten  Ainylumkörnchen,  und  diese 
verschwinden  in  den  letzten  Tagen  der  Bebrütung. 
Dies  Verschwinden  steht  im  Conncx  mit  der  von 
Lehmann  beobachteten  Zunahme  des  Zuckers  im  Ei 
während  der  Bebrütung.  Man  kann  das  successive  Er- 
scheinen mehrerer  Generationen  von  Stärkekügelchen 
beobachten,  und  die  erste  dieser  Generationen  hatihren 
Sitz  im  Ovarium  selbst,  eine  zweite  entsteht  in  den 
Dotterkugeln,  eine  dritte  im  Schlcimhlatt  des  Blasto- 
derma  und  später  in  den  Zellen  der  Dottcranhänge, 
endlich  eine  vierte  in  der  Leber. 


Aus  dem  Mantel  und  inneren  Theilen  von  Octo- 
pus  und  Sepiola  erhielt  Hoppe-Skylkr  (20)  gut  ge- 
latinirendcs  Glutin  frei  von  Chondriu  beim  Kochen 
dieser  Theile  mit  Wasser.  Froriep  versuchte  vergeb- 
lich aus  Muscheln,  Schnecken  und  Maikäfern  Glutin 
zu  erhalten,  dagegen  wies  er  in  Muscheln  und  Schnecken 
Chon  drin  nach,  sowie  das  früher  bezüglich  der  Ce- 
phalopoden  bereits  von  Valenciennks  geschehen 
ist.  Chondrin  wurde  ausserdem  nachgewiesen  von 
Scharfer  (21)  in  Pyrosoma  und  anderen  Tunicatcn, 
die  Stickstoffbestimmung  ergab  übereinstimmend  mit 
älteren  Bestimmungen  14,9,  14,07  und  14,88. 

v.  Recklinghausen  hatte  cs  als  wahrscheinlich  hin- 
gestellt, dass  bei  der  Behandlung  mit  verdünnter  Sil- 
berlösung der  Silbcrnicderschlag  in  Epithelien  und 
glatten  Muskelfasern  innerhalb  der  Kittsub- 
stanz der  Zellen  aufträte;  Kukhne  giebtdannan,  dass 
es  eine  ganz  charakteristische  Eigenschaft  der  in  Seh- 
nen, Bindegewebe  u.  s.  w.  verbreiteten  Kittsubstanz 
sei,  sich  bei  der  Behandlung  mit  der  Silberlösung  mit 
Silber  zu  imprägniren,  sich  am  Licht  von  reducirtem 
Silber  zu  schwärzen.  Rgdinski (22)  kommt  nun  durch 
scino  Untersuchungen  über  diesen  Gegenstand  zu  dem 
Resultate,  dass  alle  tbierischen  Gewebo  diese  Eigen- 
schaft besitzen  und  eine  Kittsubstanz  im  Sinne 
Kuehne's  sich  nirgends  nachwcisen  lasse. 

In  der  Lungo  einer  Fabrikarbeiterin,  welche  mit 
Englischroth  zu  arbeiten  hatte,  fand  Gorup-Brsankz 
(24)  so  viel  Eisenoxyd,  dass  auf  das  Gesammtgcwicht 
beider  Lungen  nicht  weniger  als  21-22  Grm.  davon 
kamen. 

In  der  Lungo  eines  Arbeiters  in  einer  Ultramarin- 
fabrik, der  mit  den  zur  Bereitung  dienenden  Materia- 
lien zu  thun  hatte,  fanden  sich  in  227  Grm.  Lungo 
3,1935  Grm.  kicsclsaure  Thonerde,  0,3298  Grm. 
Quarzsand  und  0,329  Grm.  Eisonoxyd.  Nimmt  man 
an,  dass  dio  Vcrtheilung  gleichmässig  war  und  das 
Gewicht  der  Lunge  1,5  Kilo  betrug,  so  enthielten  sic 
zusammen  29,86  Grm.  von  diesem  Stoffe. 

Wegen  (nur  scheinbarer  Rcf.)  Differenz  in  den 
Angaben  von  Rcf.  in  soinem  Handbuche  mit  denen 
von  Zalksky  untersuchte  Plügge  (25)  eino  Anzahl 
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von  Knochen  verschiedener  Thiere,  die  gut,  besonders 

, von  Blut  gereinigt  waren,  auf  Eisen  und,  da  er  keines 
fand,  erklärte  er:  1)  Es  ist  meistens  ganz  gut  mög- 
lich, die  Knochen  vom  Blut  vollständig  zu  reinigen. 
2)  Eisen  ist  kein  ßestandtheil  des  Knochengewebes; 
wo  es  gefunden  ist,  rührt  cs  her  von  zurückgeblie- 
benem Blut,  von  unreinen  Rcagcnticn  oder  eisenhalti- 
gen Gefässen  (und  fossile  Zähne  und  Knochen?  Ref.) 

In  dem  Schleimgcwcbe  des  Nabelstrangcs  war 
bis  jetzt  Mucin  chemisch  noch  nicht  nachgewiesen. 
Obolknsky  (26)  überzeugte  sich,  dass  der  Kaltwasser* 

t anszug  der  gereinigten  und  zerkleinerten  Xabelstrang- 
siilze  zwar  von  Essigsäure  gefällt  wird,  dass  sich  der 
Niederschlag  aber  im  Ueberschussc  dieser  Säure  wieder 
löst.  Durch  Fällung  des  Wasserauszugs  mit  Alkohol, 
Aiispressen  des  Niederschlags  und  Erhitzen  desselben 
mit  verdünnter  Schwefelsäure  erhielt  Ouolküskt  die- 
selben Reactionen  gegen  Kupfer-  und  Wismutboxyd 

i io  alkalischer -Lösung  wie  mit  dem  Spaltungsproduct 
des  Mucin  aus  Submaxillardrüsen;  dieser  zuckerartigo 
Körper  war  auch  hier  nicht  gährungsfähig;  cs  enthält 
sonach  das  Schleimgewebe  des  Nabelstrangcs  entweder 
Mncin  oder  einen  mueinartigen  Körper  neben  viel  Ei- 
weissstoffen. 

?ll.  Heber  Verdauung  und  verdauende  Sccrete. 

I)  Pasc  Latin,  V.,  Wirkung  de*  Speichels  auf  Stärke.  Ccntralbl. 
f.  d.  med.  Wlaa.  No.  24.  — 2)  Derselbe,  Einig«  Versuche 
reit  Fermenten,  welche  Stärke  und  Rnhrxucktr  in  Trauben. ucker 
verwandeln.  Arcb.  t.  Anal  u.  Physlol.  HfL  3.  8.  705.  — 3) 
Löpine,  Uebcr  Entstehung  und  Verbreitung  des  thicrischcn 
Zackerfermontes.  Arbeiten  d.  physiol.  Anstalt  au  Leipaig.  V. 

8.  U3.  und  Lyon  medical.  No.  7.  S.  310.  — 4)  Koux,  C., 
Kicerche  aullii  prnprietä  saccarific'n:«  della  aaliwa  del  cawallo. 
Gail  tnedir.-reterinar.  di  Milano.  — 5)  Fick,  A. , Bemerkun- 
gen über  Pepainrerdauung  und  daa  phriiologiacbe  Verhalten 
ihrer  Producte.  Würab.  Veihandl.  II.  Ilfl,  3.  8.  113.  — 6) 
Wittfeh,  Leber  die  Natur  der  Pepainwirkung.  Vortrag  auf 
der  Natur forarh.- Versammlung  in  Rostock.  Tagebl.  No.  6.  8.  IOS. 

— 7)  Lnbawin.  N,  Leber  die  künstliche  PepUnverdauung  dea 
Caaein  and  die  Einwirkuug  von  Wasser  auf  KiwcissauhsUnxeD. 
lird.  ehern.  Loterauchungen.  Tübingen  llft.  4.  8.  403.  — 8) 
v.  Gor  u p - B e a a n e t , Kleinere  Mltthcflunucn  : 1)  Beiträge  xur 
KenniiiUs  der  Cholsäure.  2)  Eine  vorthellhaft«  Darstellungs«elae 
der  Glycochulsture.  Ann.  d.  Chem.  u.  rharm.  Bd.  157.  8.  282. 

— 9)  Ranke,  Die  Blutverthellung  und  der  Tbätlgkeitawecbaol 
der  Organe.  Lelptig.  191.  88.  — 10)  Vanlair  und  Maalus, 
Geber  einen  neuen  Abkömmling  dea  Gailcnfarbatoüa  lm  Darm- 
inhall Ccntralbl.  t d.  med.  Wiaa.  No.  24.  _ 11)  Jaffe,  M., 
Geber  daa  Vorkommen  von  Urobilin  im  Darminhalt.  Ebenda*. 
Ho.  30.  — J2)  Pflüger,  E.,  Die  „postmortale*  Secretion  der 
<:»Ue.  Areh.  f.  d.  gea.  Phytiol.  Bd.  IV.  8.  54.  — 13)  Meyer, 

0.,  Ei  nährnngaver Buche  mit  Brod  am  Hund  und  »machen.  Zclt- 
tehr.  f.  BioL  VII.  8.  I.  — 14)  Elehhorat,  II.,  Ueber  die  Ho- 
»orption  der  Albummate  im  Dickdarm.  {Von  der  med.  Fae.  att 
Eönigtberg  mit  dem  Prelae  gekrönt ) Arch.  f.  d.  gea.  Phyalol. 

Bd.  IV.  B.  570. 

Paschctin  (l)hatdurch  fortgesetzte  Untersuchnn- 
gen  (vcrgl.  Jahresbcr.  1870  I.  p.  104.)  in  mannichfal- 
bgen  Versuchen  mit  Traubensaft,  Dexlrinlösung  und 
dcn  durch  Einwirkung  von  Speichel  auf  Stärke- 
Meister  erhaltenen  Umsetzungsproducton  sich  über- 
ragt, dass  dio  Anwesenheit  dieser  Umwandlungs- 
Mucte  kein  Hinderniss  abgiebt  für  die  Einwirkung 
Spcichelferments  auf  Amylum.  Er  hat  ferner  ge- 

) 

L. 


fanden,  dass  Speichelferment,  welches  auf  Dextrin 
zuckerbildend  eingewirkt  hat,  nichtmehrseine  frühero 
Energie  besitzt,  dass  auch  überhaupt  das  Ferment 
nicht  unendliche  Quantitäten  von  Amylum  umwandcln 
kann,  sondern  allmälig  selbst  an  Energie  verliert. 


Nachtrag. 

Hamm  traten,  O.,  Amärro  bidrxg  tll  käonednmcn  orn  apottena 
verkan  pi  stiirkeJse.  Upaala  läkaref.  fürh.  Bd.  6.  P.  471. 


Die  Ursache  der  Verschiedenheit  der  Angaben  über 
dio  zur  Umwandlung  der  rohen  Stärke  in  Zucker  durch 
Einwirkung  dcsSpeichcls  nöthige  Zeit  findet  H.  zu- 
nächst in  der  Verschiedenheit  der  Stärkearteu.  - Bei 
Versuchen  mit  gemischtem  Speichel  verschiedener  Men- 
schen erhielt  er  Zucker 


aus  roher  Kartoffelstärke 
„ „ Erbscnstärke 

„ „ Weizenslürko 

» , Gerstcnstärke 

* „ Ilafcrstärko 

» n Roggenstärke 

» > Maisstärke 


nach  2 Stund,  bis  4 Stund. 

» H » » 2 „ 

» 30  Min.  * 1 „ 

r>  10  * *15  Min. 

» \ » n 7 y> 

n 3 * » 6 , 

- 2 „ , 3 „ 


Da  man  bei  Anwendung  von  Kleister  keinen  Unter- 
schied in  der  zur  Zuckerbildung  nöthigen  Zeit  bei  An- 
wendung verschiedener  Amyluraarten  beobachtet,  liegt 
es  nahe,  anzmiebmen,  dass  die  ungleiche  Entwicklung 
der  Cellulose  in  den  verschiedenen  Stärkearten  einen 
ungleichen  Widerstand  für  das  Vordringen  des  Spei- 
chels zur  Cellulose,  und  dadurch  eine  Ungleichheit  in 
der  für  die  Zuckerbildung  nöthigen  Zeit  bedingt. 

Bei  dieser  Annahme  stand  zu  erwarten,  dass  eine 
Stärkeart,  die  in  rohem  Zustande  schwierig  in  Zucker 
Dingowandelt  wird,  durch  feines  Pulverisiren  leichter 
durch  den  Speichel  in  Zucker  umgesetzt  werden  wird. 
Diese  Erwartung  wurde  bestätigt,  indem  fein  pulveri- 
sirte  Kartoffelstärke  schon  nach  5 Minuten  eine  reich- 
liche Zuckerbildung  zeigte,  während  dieselbe  vor  dem 
Pulverisiren  noch  nach  3^  Stunden  keine Zuckermatorie 
gegeben  halte.  Es  wurde  nun  der  Einfluss  des  Rauens 
auf  die  Umwandlung  der  rohen  Stärke  geprüft,  und  es 
ergab  sich  dabei,  dass  beim  Kauen 


aus  roher  Kartoffelstärke  nach  3 Min.  Zucker  erhalten  wurde 
n * Erbsenstärko  „ 4 „ 

„ * Weizenstärke  „2  „ 

n „ Gerstenstärko  „ 4 „ 

* „ üaferstärko  * 4 „ 

» » Roggenstärko  „ 2 „ 

n v Maisstärke  „ 1 „ 

» » Arrowstäiko  „ 2 „ 

Control  versuche  zeigten,  dass  der  Speichel  ausser- 
halb des  Mundes  eben  so  kräftig  wirkt  als  bei  Vor- 
nahme des  Versuchs  in  der  Mundhöhle.  Da  Beobach- 
tungen hei  Kaninchen  zeigen,  dass  sich  vor  Ankunft 
der  Nahrungsmittel  in  den  Magen  keine  merklichen 
Znckcrmengen  bilden,  entsteht  die  Frage,  ob  im  Ma- 
gen bei  Gegenwart  des  sauren  Magensaftes  eincZucker- 
bildung  statthabc.  In  dieser  Beziehung  sind  dio  Unter- 
suchungen noch  nicht  zu  einem  befriedigenden  Abschluss 
gebracht.  Der  Umstand,  dass  man  im  Magen  der  Ka- 
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ninrhcn  neben  unveränderten  Stärkekörnern  nueb  sol- 
che findet,  die  nicht  durch  Jod  blau  gefärbt  werden, 
(also  dieselbe  Veränderung  zeigen  wie  rohe  Stärke 
nach  langwieriger  Einwirkung  von  Speichel)  scheint 
dafür  zu  sprechen,  dass  eine  solche  weitere  Verän- 
derung der  Stärke  im  Magen  erfolgt.  Bei  Versuchen, 
die  darauf  ausgingen,  den  Sänrograd  zu  bestimmen, 
bei  welchem  die  Einwirkung  des  Speichels  auf  Amylum 
aufhört,  fand  H.,  dass  in  der  überwiegenden  Mehrzahl 
der  Fälle  die  Wirkung  schon  bei  einem  Gehalte  von 
0,06  — 0,025  pCt.  H CI  aufhörtc.  Bej  einem  Gehalte 
zwischen  0,05  und  0,75  pCt.  H CI  hörte  dieselbe  aber 
nur  in  3 unter  25  Fällen  auf.  Nach  Verdünnung  des 
Speichels  mit  Wasser  hörte  die  Wirkung  schon  bei  ge- 
ringeren Säuregraden  auf.  Auch  Gegenwart  vonMilch- 
säurc  oder  Essigsäure  vermag  die  Zuckerbildung  auf- 
zuheben ; diese  findet  aber  bei  Anwendung  von  Kleister 
noch  bei  einem  Gehalte  von  0,1  pCt.  an  Milchsäure 
oder  Essigsäure  statt,  und  zwar  schon  nach  Verlauf 
einiger  Minuten.  Milchsäure  wurde  bisweilen  allerdings 
im  Mageninhalt  der  Kaninchen  gefunden,  dieselbe  war 
aber  in  mehreren  Fällen,  wie  Control  versuche  zeigten, 
erst  nach  dem  Tode  entstanden,  und  sie  fehlte  in  eini- 
gen Fällen,  wo  eine  reichliche  Zuckcrhildnng  im  Magen- 
inhalte gefunden  wurde.  Einigen  Versuchen  zufolge 
schien  die  Chlorpepsinwasserstoffsäure  bei  gleichzeitiger 
Einwirkung  auf  Eiweissstoffe  der  Zuckerbildung  we- 
niger hinderlich  zu  sein,  als  bei  Abwesenheit  dersel- 
ben; die  Versuche  waren  aber  doch  in  dieser  Bezie- 
hung nicht  entscheidend.  Die  Entscheidung  derFrage, 
oh  im  Magen  anderer  Thicrc  eine  Zuckerbildung  statt, 
hat  oder  nicht,  erfordert  weitere  Versuche. 

P.  L.  Panain. 


lieber  die  Versuche,  deren  Resultate  im  vorjäh- 
rigen Berichte  nach  vorläufiger  Mittheilnng  besprochen 
sind , hat  PaSCHütin  (2)  jetzt  ausführlich  berichtet. 
Hinsichtlich  der  Einwirkung  der  Temperatur  auf  die 
diastatisebe  Energie  des  Speichels  ergiebt  die  folgendo 
Tabelle  in  der  ersten  Columne  die  Temperaturen,  die 
zweite  für  dieselben  dieZeitdauer,  welche  zurgleichen 
Einwirkung  auf  die  gleiche  MengeAmylumkleister  bei 


gleicher  Concentration  erforderlich  war. 

I. 

II. 

I. 

II. 

0° 

325 

43° 

54(?) 

5° 

185 

45° 

55 

10’ 

120 

50’ 

5!) 

15° 

87 

55° 

68 

20° 

70 

60° 

89 

25° 

62 

62° 

98 

30° 

57 

65° 

155 

35° 

55(?) 

67° 

456 

39° 

53 

68° 

(?) 

40° 

53 

70° 

0 

Bei  68" 

wurde  das  Ferment  bereits 

zersetzt,  ehe 

es  die  zum  Vergleich  erforderliche  Quantität  Zucker 
gebildet  hatte. 

Als  Paschctin  dann  eine  Portion  Speichel  gefrie- 
ren und  nach  Zerreiben  wieder  aufthaucn  Hess,  dio 


erhaltene  Flüssigkeit  abermals  gefrieren  Hess  und  frac- 
tionirt  auflbaute,  erhielt  er  im  zuerst  gethautenTheile 
sehr  starken  Fcrmentgehalt.  Dieser  conccntrirte 
Speichel  widerstand  der  Einwirkung  hoher  Tempera- 
tur viel  besser,  als  verdünntere  Lösung,  er  konnte  eine 
80°  etwas  übersteigende  Temperatur  ertragen,  doch 
hat  Paschctin  im  über  85"  erhitzten  Speichel  nie  die 
geringste  diastatisebe  Wirkung  gefunden. 

Ein  Ferment,  welches  Rohrzucker  in  Invertzucker 
umwandclt,  fand  Paschutin  in  der  Schleimhaut  des 
ganzen  Darmes  heim  Hunde,  Schwein,  Kaninchen, 
der  Ratte,  vermisste  es  beim  Schaf  und  Kalb.  Dies 
Ferment  verhielt  sich  in  seiner  Einwirkung  auf  Rohr- 
zucker, wie  es  schien,  ebenso  abhängig  von  Tempe- 
ratur, Anwesenheit  von  Säuren  oder  Alkalien,  wie  das 
diastatischc  Ferment  und  konnte  auf  verschiedenen 
Wegen  von  letzterem  getrennt  werden.  Einerseits 
nämlich  wird  das  diastatischc  Ferment  durch  Thier- 
kohle oder  Collodiumlösung,  zu  der  die  Fermente  ge- 
mengt enthaltenden  Flüssigkeiten  gefügt,  weniger 
ausgefällt  und  lässt  sich  ans  dem  Niederschlage  mit 
Wasser  besser  herauswaschen , als  das  Rohrzuckerfer- 
ment und  blieb  bei  der  Transsudation  durch  thierische 
Membran  weniger  zurück  als  letzteres.  Als  von  dem 
intacten  Darmschleimhautrohre  dieSerosa  undMuscola- 
Jis  abgetrennt  waren  (Vf.  schildert  eine  einfache  Me- 
thode, wie  dies  zu  erreichen  ist)  das  Rohr  dann  mit 
Wasser  unter  Druck  gefüllt  in  einen  Trichter  gelegt 
war,  transsudirte  mit  dem  Wasser  fast  nur  diastatisches 
Ferment,  und  dio  im  Darinrohre  zurückbleibende 
Flüssigkeit  enthielt  reichlich  das  Rohrznckerferment: 
dasselbe  findet  sich  auch  reichlich  im  Darmschleime. 
Man  kann  endlich  noch  diastatisches  Ferment  dadurch 
vom  Rohrzuckerfcrmcnt  befreien , dass  man  durch 
Stehenlassen  der  Lösung  sich  etwas  Säure  bilden 
lässt.  Der  ausfallende  Fliweissstoff  reisst  das  letztere 
mit  sich  nieder.  Auch  wenn  man  die  Flüssigkeit 
rasch  bis  unter  60"  erhitzt,  wird  dasselbe  mit  den 
Eiweissstoffen  ausgcfällt.  Verf.  hält  das  rohrzucker- 
uinwandelndc  Ferment  der  Hefe,  überhaupt  der  Vo- 
getabilien,  für  verschieden  von  dem  thierischen  Fer- 
mente, ebenso  die  Pflanzendiastase  für  verschieden 
von  der  thierischen  und  glaubt,  dass  dio  pflanzlichen 
Fermente  grössere  Widerstandsfähigkeit  gegen  die 
Einwirkung  der  Temperaturerhöhung  besitzen  als  die 
thierischen. 

Zur  Ermittelung  der  Eigenschaften  des  Darmsaftes 
hat  Paschctin  zunächst  beim  Hunde  Darmfisteln  an- 
gelegt nach  dem  Principe  von  Thitiy,  aber  nach  einer 
modificirten  Methode,  da  nach  Tujry’s  Vorschriften 
die  Operation  wegen  mangelhafter  Verengerung  der 
Fistelöffnung  und  Vorfall  des  Darmstücks  sehr  häufig 
misslang. 

Paschctin  machte  den  Einschnitt  in  der  Linea 
alba  in  der  Magengegend,  sucht  das  Duodenum  auf, 
unterbindet  den  Darm  unterhalb  desselben  doppelt, 
schneidet  den  Darm  zwischen  beiden  Ligaturen  durch, 
zieht  eine  andere  Dünndarmschlinge  hervor,  spritzt 
in  das  untere  abgetrennte  und  zugebundene  Ende 
unterhalb  des  Duodenum  lOprocentige  Kochsalzlösung, 
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am  sich  an  der  hcrvorgezogenen  Darmschlinge  za 
oricntireu,  welches  das  obere,  welches  das  untere 
Ende  sei,  geht  dann  an  der  Darmschlinge  aufwärts 
bis  zum  Anfang  des  Jejunum,  wo  das  Mesenterium 
kurz  ist,  unterbindet  abermals  doppelt,  schneidet 
zwischen  beiden  Ligaturen  durch,  näht  das  untere 
Ende  mit  dem  unteren  Ende  des  Duodenum  zusam- 
men und  stellt  so  die  Contiuuität  des  Darmes  wieder 
her,  und  näht  dann  das  untere  Ende  des  isolirten 
Darmstückes  offen  in  die  Ecke  der  im  Uebrigen  znge- 
nähten  ßauchwunde  ein.  Dies  Verfahren  bietet  durch 
das  kurze  Mesenterium  des  isolirten  Darmstückes  meh- 
rere Vortheile,  besonders  ist  der  Vorfall  möglichst  ge- 
bindert. Die  einzelnen  Abschnitte  der  Operation 
werden  sorgfältig  beschrieben. 

Ausser  dem  Secret  dieser  Fisteln  benutzte 
Paschutin  zu  seinen  Versuchen  Infuse  der  Dünn- 
darraschleimhaut,  die  er  auf  folgende  Woise  dar- 
stellte. Die  Thiere  wurden  durch  Verbluten  ge- 
tödtet,  durch  Injcction  lOprocentiger  Kochsalzlösung 
das  Blot  aus  den  Adern  verdrängt,  dann  der  Darm 
schnell  herausgeschnitten,  mit  Wasser  von  Nahrungs- 
mittelresten  und  Koth  völlig  gereinigt,  so  dass  das 
herausgelassene  Wasser  keine  gallige  Färbung  mehr 
zeigte,  die  Schleimhaut  von  der  Muscularis  etc.  ge- 
trennt, zerschnitten  oder  mit  Sand  und  Glassplittern 
zerstossen,  mit  3 bis  6 Thl.  Wasser  J bis  2 Stunden 
bei  gewöhnlicher  Temperatur  stehen  gelassen,  dann 
zunächst  durch  Leinwand,  darauf  durch  Papier  filtrirt. 
Das  Filtrat  ist  eine  schwarzgelbliche  (soll  wohl  heis- 
sen sch wacligel bliche?  Ref.)  in  dicken  Schichten  etwas 
trübe,  alkalische  Flüssigkeit.  Mit  diesem  Auszuge  im 
Vergleich  mit  dem  aus  den  Darmfisteln  gewonnenen 
Secrete  stellte  PaSCHCHN  zunächst  eine  Reihe  sorg- 
fältiger Versuche  über  die  diastatische  Wirkung  des 
Saftes  an,  indem  er  gleiche  Portionen  auf  80-90"  er- 
hitzte oder  frisch  mit  Stärkelösung  bei  35° — 40"  dige- 
rirte  und  unter  verschiedenen  ausführlich  erörterten 
Cautelen  auf  die  nach  gewissen  Zeiträumen  geschehenen 
Veränderungen  prüfto.  Er  fand,  dass  der  Darmsaft 
aus  Amylum  Zucker  bildet,  und  dass  nur  selten  nach 
10  Minuten  langer  Digestion  kein  gebildeter  Zucker 
nachzuweisen  ist.  Die  Flüssigkeiten  nehmen  später 
durch  Bildung  von  Milchsäure  saure  Rcaction  an,  es 
bildet  sich  ein  Albuminatniedcrscblag  und  der  Zucker 
vermindert  sich  und  verschwindet. 

Diese  Resultate  von  Paschutin  widersprechen  so- 
wohl den  Angaben  von  Thiry  und  Lkubk,  als  auch 
andererseits  denen  von  Schiff  (wolcher  im  guten 
Darmsafto  ebenso  starke  diastatische  Wirkung  fand,  als 
im  Pancreassaftc),  stimmen  dagegen  cinigermaasscn 
mit  denen  von  Dobroslawin  überein.  Rohes  Amy- 
i lom  wurde  langsam  durch  den  Darmsaft  in  Zucker 
amgewandelt. 

Lrpinr  (3)  fand,  dass  Amylnm  schon  in  der 
Mundhöhle  des  Frosches  in  Zucker  nmgcwandclt  wird, 
dass  auch  Schleimhautstückchen  derselben  imlteagens- 
, glase  diese  Umwandlung  ausführen.  Das  Ferment, 
welches  diese  Umwandlung  ausführt,  ist  in  der 
schleimigen  Flüssigkeit  enthalten , welche  sich  in  der 
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Mundhöhle  und  namentlich  auf  der  Zunge  des  Fro- 
sches findet.  Er  überzeugte  sich,  dass  nicht  allein 
bei  mechanischer  Reizung  der  Zungenobcrflächo,  son- 
dern „bei  electrischer  Reizung  des  N.  hypoglossus  und 
glossopharyngeus  (des  centralen  Stumpfes  nach  Durch- 
schneidung) die  entsprechende  Scito  der  Zungenober- 
fläche sich  röthet  und  sich  mit  einer  Schicht  faden- 
zichender  Flüssigkeit  bedeckt.  Die  Zellen  der  Zun- 
gendrüsen des  Frosches  sehen  den  Speichelzellen 
durchaus  ähnlich,  und  ihr  Secret  wandelt  das  Ainy- 
lnm  in  Zucker  um. 

Ferment,  welches  Amylum  in  Zucker  umwandelt, 
ist  von  verschiedenen  Autoren  bis  jetzt  aufgefunden 
in  dem  Blute  der  ausgewaschenen  Magen-  und  Darm- 
schleimhaut, in  der  Leber  und  Galle,  den  Nieren  und 
der  liarnbiascnschlcimhaut,  Gehirn,  Muskeln;  Lkpink 
fand  cs  nur  nicht  in  der  Krystalllinse  des  Auges,  wohl 
aber  bei  Hunden,  Kaninchen,  Fröschen  in  der  Milz,  dem 
Lungengewebe,  Hoden,  in  den  Sehnen, serösen  Häuten, 
dor  Hornhaut,  dem  Glaskörper,  in  der  innern 
und  äussern  Froschhaut,  im  Schleim  des  Eierstocks 
der  Frösche  und  im  schleimigen  Ueberzug  der  Weg- 
schnecke. Mehr  Ferment  fand  er  im  Blute,  Muskeln, 
der  Milz,  im  Glaskörper  als  im  Gehirn  und  Hoden. 
Ueberein8timmcnd  mit  Wittich  fand  er,  dass  das 
Ferment  leicht  durch  vegetabilisches  Pergament  dif- 
fundirtc.  Die  Angaben  Cl.  Bkrnakd’s,  dass  Blutfibrin 
mit  Wasser  stehen  gelassen  im  Wasser  diastatisches 
Ferment  bildet,  das  aber  bei  völlig  eingetretoner  Fäul- 
niss  wieder  verschwindet,  wurde  bestätigt.  Mensch- 
licher Speichel  wird  beim  kürzeren  oder  längeren 
Stehen  an  der  Luft  nicht  reicher  an  Ferment,  dagegen 
zeigten  2 Krygtalilinscn  vom  Hunde,  die  frisch  gar 
kein  Ferment  enthielten,  nach  einigen  Tagen  Stehen 
in  verschlossener  Flasche  beträchtliche  Mengen  von 
Zucker.  Auch  in  anderen  Organen,  wie  Muskeln  und 
Glaskörper,  bildete  sich  beim  Stehen  Zucker  (es  ist 
nicht  deutlich,  ob  aus  Amylum  oder  aus  den  Sub- 
stanzen selbst,  Ref.).  Allo  diese  Ergebnisse  lassen 
noch  nicht  erkennen,  warum  in  dem  einen  Organ  des 
lebenden  Körpers  sich  Diastase  reichlich  findet,  in  den 
andern  weniger  oder  gar  nicht. 

Unter  der  Leitung  von  Skrtuli  hat  Roux  (4)  die 
Speichelsecrete  und  Speicheldrüsen  vom  Pferde  auf 
ihren  Gehalt  an  diastatischem  Ferment  untersucht. 
Die  Angaben  überdieseiben  von  verschiedenen  Physio- 
logen stimmen  nicht  überein. 

Durch  Anwendung  des  WirriCH  shen  Verfahrens 
der  Extraction  der  Organe  mit  Glycerin  erhielt  Rocx 
zunächst  aus  dem  Pancreas  des  Pferdes  ein  stark  dia- 
statisch  wirkendes  Extract,  aus  der  Parotis  ein  schwach 
wirkendes  und  aus  der  Submaxillaris  undSublingualis 
auf  Amylumlösung  gar  nicht  wirkende  Auszügo.  Als 
er  dann  Fisteln  des  Wharton’schen  und  Stenson’schen 
Ganges  beim  Pferde  angelegt  hatte,  zeigte  keines  der 
aufgesammelten  Secrete  diastatische  Wirkung  oder 
nur  dann,  wenn  entweder  durch  Einfluss  der  Wunde 
oder  des  langen  Stehens  Veränderungen  hervorgerufen 
waren.  Auch  der  gemischte  Speichel  des  gesundenPferdes 
zeigte  keine  baldige  Einwirkung  auf  Amylumlösung. 
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Unter  der  Leitung  von  Fick  (5)  sind  vonDREWKK 
und  Goldstein  Versuche  angestellt  über  Magenver- 
dauung, von  denen  zunächst  eine  Reihe  von  Versuchen 
an  einem  Kaninchen  und  mehreren  Hunden  dazu  dienen 
sollte,  die  Angaben  von  Schiff  über  dio  pcptogenen 
Stoffo  zu  controliren.  Die  erhaltenen  Resultate  spre- 
chen nicht  zu  Gunsten  von  Schiff’ s Angaben,  im 
Gcgcnthcil  erwies  sich  die  Injcction  von  Dextrin  in’s 
Blut  oder  Brodfütterung  als  unwirksam.  Fick  sekliesst 
die  Schilderung  dieser  Versuche  mit  den  Worten: 
„Unsere  Versuche  sind  im  schreienden  thatsächlicken 
Widerspruche  mit  den  numerischen  Daten  Schiff’s. 
Ich  für  meinen  Thcil  habo  nicht  die  leiseste  Ahnung, 
wie  dieser  Widerspruch  etwa  zu  erklären  sein  könnte, 
und  muss  es  deshalb  Andern  überlassen,  ihn  zu  lösen. 
Insbesondere  kann  ich  den  Wunsch  nicht  unterdrücken, 
Schiff  selbst  möchte  sich  über  die  Differenz  aus- 
sprechen.“ Es  wurden  ferner  Versuche  angcstellt  über 
die  Verdaulichkeit  des  geronnenen  und  des  ungeron- 
nenen Eiweiss.  Fick  entscheidet  sich  nach  diesen 
Versuchen  dafür,  dass  beide  gleich  verdaulich  sind. 
Da  Fick  in  dem  Verdauungsproducte,  welches  das  In- 
fus der  grossen  Curvatur  lieferte,  viel  weniger  Ncutra- 
lisationspräcipitat  fand,  als  in  den  von  andern  Partien 
der  Schleimhaut  gelieferten  Infuscn,  schliesst  er,  dass 
am  letztem  Orte  weniger  Pepsin  gebildet  wird.  Ver- 
suche, die  angestellt  wurden  zur  Entscheidung  der 
Frage,  ob  dio  Peptono  im  Körper  in  Eiweissstoffe 
verwandelt  würden  oder  gleich  weiter  zerfallen,  führten 
zu  keinem  bemerkenswerthen  Resultate.  (Einem  Ka- 
ninchen wurde  bei  längerer  gleicbmässiger  Rüben- 
fütterung an  2 Tagen  während  der  Versuchsdauer 
Peptonlösung  in  dio  Vene  injicirt  und  täglich  mit 
Quecksilberlösung  der  Harnstoff  im  Harn  titrirt ; das 
Quecksilberpräcipitat  zeigte  Zunahme  nach  jeder  Pep- 
toninjection.) 

Wittich  (6)  bat  höchst  wichtige  weitere  Auf- 
schlüsse über  das  Verhalten  des  Pepsin  ermittelt.  Das 
Pepsin  diffundirt  bekanntlich  äusserst  langsam  in  de- 
stillirtes  Wasser,  aber  in  wenig  Minuten  gehen  wirk- 
same Mengen  davon  im  GiiAHAM’schen  Dialysor  in 
sehr  verdünnte  Salzsäure  über.  Merkwürdiger  Weise 
kann  man  auch  dio  Geschwindigkeit  seines  Ueber- 
gangs  verstärken  dadurch,  dass  man  Fibrin  in  das 
äussere  Wasser  bringt.  Legt  manFibrin  in  eine 
neutrale  Pepsinlösung',  so  nimmt  cs  alles 
Pepsin  allmälig  in  sich  auf,  hält  cs  selbst  bei 
8tägigcm  Waschen  in  sich  fest  und  wird  dann  in 
wenig  Minuten  verdaut,  wenn  man  es  in  sehr  ver- 
dünnte Salzsäure  bringt.  Fügt  man  zu  einer  salzsäure- 
haltigen  Pepsinlösung  Fibrin,  bis  nichts  mehr  verdaut 
wird,  und  bringt  in  diese  wirkungslose  Flüssigkeit 
weiter  Fibrin,  so  nimmt  dies  das  Pepsin  in  sich  auf 
und  hält  es  beim  Auswaschen  fest.  Das  verdauende 
Princip  im  Magensaft  kann  sonach,  glaubt  Wittich, 
nicht  Pepsinchlorwasserstoffsänre  sein.  Er  zieht  weiter 
aus  seinen  Versuchen  die  Folgerung,  dass  das  Vcrhält- 
niss  der  Peptone  zu  den  Parapeptonen  keineswegs 
ein  constantes  und  dio  Menge  jener  durchaus  bedingt 
sei  von  der  Menge  des  zugefiigten  Pepsin.  Die  Para- 


peptone gehen  nachweislich  durch  Mchrzusatz  von  Pep- 
sin in  Peptone  über.  2)  Das  Endo  des  Vorganges 
scheint  nicht  bedingt  durch  dio  Concentration  der  Lö- 
sung; selbst  eine  lOprocentigo  sorgfältig  dargestellto 
Lösung  von  Pepton  verdaut  noch  bei  Zufügung  von 
Salzsäure  und  Pepsin  das  zugesetzte  Fibrin ; 3)  das 
Pepsin  büsst  während  des  Vorgangs  seine  Wirk- 
samkeit durchaus  nicht  ein. 


Nachtrag. 

Ptnntn,  P.  I...  Om  TilreicbringelsCD  »f  Maresift  som  Medikameu  t. 

o*  om  iii>kI*  Fotl>edrliig«r  et  kletoden  fnr  Anli|(?fl>tn  af  Mar«- 
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p.  1-16. 

Zunächst  durch  den  Wunsch  mehrerer  Collegcn, 
welche  die  von  Italien  her  empfohlene  Anwendung  des 
Magensaftes,  und  specicll  des  natürlichen  Magensaftes 
von  Hunden,  als  Verbandmittel  für  Krebs- Geschwüre 
prüfen  wollten,  verglich  Verf.  die  Wirksamkeit  des 
natürlichen  Hundemagensaftes  mit  derjenigen  des  mit- 
tels verschiedener  Pepsinpräparate  dargestelltcn  künst- 
lichen Magensaftes,  durch  Vergleichung  der  Zeit,  wel- 
che erforderlich  war,  um  bestimmt  abgewogene  Men- 
genfrischen, noch  feuchten  (zwischen  Fliesspapicr  voll- 
ständig abgepressten,  und  dann  zwischen  Uhrgläsern 
von  dcrLuft  abgeschlossenen)  Blutfibrins  bei  der  Brüt- 
Wärme  (in  der  Brütmaschine)  aufzulösen.  Bei  der- 
selben Gelegenheit  sucht  der  Verf.  die  Methode  der 
Anlegung  permanenter  Magenfisteln  zu  vervollkomm- 
nen, wenn  es  sich  darum  handelt,  einen  Hund  mit 
einer  Magenfistel  lange  Zeit  bei  vollkommenem  Wohl- 
sein am  Leben  zu  erhalten,  um  ihm  gelegentlich  und 
nach  Bedürfniss  Magensaft  entziehen  zu  können. 

Der  natürliche  Hundemagensaft  wurde  nur  gesun- 
den Hunden,  mit  vollkommen  geheilten  Fisteln,  ent- 
zogen. Nachdem  der  Magen  durch  etwa  24stiindiges 
Hungern  entleert  war,  wurde  dem  Hunde  ctwasFleisch 
zum  Fressen  gegeben,  und  der  gleich  nachher,  nach 
Entfernung  des  Stöpsels,  ausflicssendo  Magensaft  wurde 
dann  in  einer  grossen  Porcellanscbale  aufgefangen, 
während  das  Thier  mittels  des  von  Ludwig  benutzten 
Apparates  in  einer  Thüre  in  schwebender  Stellung  ge- 
halten wurde.  Vor  der  Benutzung  wurde  der  Magen- 
saft mit  Hülfe  des  BtiNTZEN’schen  Aspirationsapparates 
schnell  filtrirt.  Die  Wirksamkeit  des  immer  in  mög- 
lichst gleicher  Weise  gewonnenen  Hundemagensafts  war 
keineswegs  immer  glcichmässig,  sondern  bald  mehr, 
bald  weniger  kräftig,  ohne  dass  man  im  Befinden  des 
Thicres  oder  in  den  Verhältnissen,  unter  welchen  der 
Magensaft  gewonnen  wurde,  dafür  eine  Erkläruug  fin- 
den konnte.  In  keinem  Falle  übertraf  die  Wirksam- 
keit des  natürlichen  Hundemagcnsaftcs  diejenige  der 
nach  Likbreich’s  Vorschrift  vom  Apotheker  E.  Sche- 
ring in  Berlin  dargestellten  sogenannten  „Pepsin- 
Essenz“  oder  „Verdauungs-Flüssigkoit“ ; in 
der  weit  überwiegenden  Anzahl  der  Versuche  war  die 
Fähigkeit  dieses  Präparates,  den  frischen  Blutfaserstoff 
aufzulösen,  entschieden  grösser,  als  diejenige  des  na- 
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türlichen  Hundemagensaftes.  Ausser  dieser  „Pepsin- 
fcscaz“  wurde  ein  im  Handel  unter  dem  Namen  „frän- 
kisches Pepsin“  gangbares,  stark  mit  Amylum  ver- 
setztes Präparat , ein  unter  dom  Namen  „deutsches“ 
oder  „lösliches“  Pepsin,  vom  Apotheker  Simon  in  Ber- 
lin dargestelltes  Präparat,  oin  von  Herrn  Sittel  in 
Heidelberg  ebenfalls  unter  dem  Namen  „deutsches 
Pepsin“,*)  mit  dem  vorhergehenden  im  Aussehen  über- 
einstimmendes, und,  wie  dieses,  eine  pflasterartige  Con- 
sistem  darbietendes  Pepsinpräparat,  und  endlich  ein 
unter  demNamcn  „Pepsin-Kuchen“  oder  „Wasmann- 
sches  Pepsin“,  von  Paris  aus  in  den  Handel  gebrach- 
tes Product,  bezüglich  der  Fähigkeit,  den  Blutfaser- 
stoff aufzulösen , geprüft.  Von  jedem  dieser  letztge- 
nannten Präparate  wurde  jedesmal  1,8  Gcwichtstheile 
in  lOOGowichtstheilen  Wasser,  das  4 pro  mille  wasser- 
freie Salzsäure  enthielt,  gelöst.  Nächst  der  Likbueicu- 
LBTZEiticH’schen  „Pepsin-Essenz“  wurde  der  aus  dem 
„französischen  Pepsin“  dargcstellto  künstliche  Magen- 
saft am  wirksamsten  befunden.  Da  dieses  Präparat  in 
xiemlicher Menge  mit  Amylum  versetzt  ist,  welches  die 
Beobachtung  der  Auflösung  des  Fibrins  erschwert,  ist 
es  zweckmässig,  den  ausdemselbon  dargestcllten  künst- 
lichen Magensaft  vor  dem  Gebrauche  zu  filtriren.  — 
Das  in  demselben  enthaltene  Pepsin  ist  ebenso  löslich 
wie  das  in  dem  sogenannten  „löslichen“  oder  „deut- 
scheu“ Pepsin  von  Simon  und  Sittel.  Der  aus  den 
beiden  letztgenannten  Präparaten  dargestcllte  künst- 
liche Magensaft  stand  den  beiden  zuerst  genannten 
Präparaten  ein  wenig,  aber  nicht  viel  nach,  und  das 
Präparat  von  Sittel  war  ein  klein  wenig  wirksamer, 
als  das  von  Simon.  Beim  Vergleiche  mit  dem  natür- 
lichen Uundemagcnsaft  ergab  sich,  dass  die  Lösung 
des  Faserstoffs  in  den  meisten  Fällen  ebenso  schnell, 
in  einigen  schneller  und  vollständiger,  in  anderen  ein 
wenig  langsamer,  in  dem  aus  einem  der  genannten 
Präparate  dargestelltcn  künstlichen  Magensaft  erfolgte, 
als  in  dem  in  seiner  Wirkung  viel  weniger  constanten 
natürlichen  Hundemagensaft.  Durchschnittlich  war  je- 
doch der  aus  französischem  Pepsin  dargcstellte  künst- 
liche Magensaft  dem  natürlichen  Uundemagcnsaft  ein 
wenig  überlegen,  und  der  aus  Sittkl’s  oder  Simon’s 
Pepsin  dargestellte  stand  demselben  durchschnittlich 
vielleicht  ein  wenig  nach , doch  war  der  Unterschied 
nur  gering , und  bisweilen  waren  auch  diese  letzteren 
Präparate  wirksamer  als  der  natürliche  Hundemagen- 
saft.  - Dahingegen  wurde  der  aus  dem  sogenannten 
.Pepsin- Kuchen“  <yier  „Wasmann’s  Pepsin“  dargc- 
stellte künstliche  Magensaft  ganz  unwirksam  gefunden, 
selbst  dann , als  die  Menge  der  zur  Darstellung  ver- 


*)  Zur  Rechtfertigung  des  üerrn  Sittel  muss  hier 
bemerkt  werden,  dass  cs  auf  einem  Missverständniss  be- 
ruht, wenn  Vcrf.  angegeben  hat,  dass  dieses  Präparat 
Ton  Ilcrm  Sittel  unter  dem  Namen  „Brück es  Pep- 
sin* oder  .Deutsches  Pepsin“  dargestellt _ ist.  Herr 
Sittel  hat  ihm  nun  mitgetheilt,  dass  „Brückes  Pep- 
sin“ nicht  mit  „Deutschem  Pepsin“  verwechselt  werden 
dtrf,  und  dass  nur  letzteres,  nicht  aber  ersteres  von 
ibm  Torräthig  gehalten  wird,  sowie  dass  er  „Brückes 
Pepsin*  überhaupt  nur  einmal  dargestellt  hat.  Ref. 
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wandten  Substanz  bedeutend  vermehrt  wurde.  Die 
nähere  Untersuchung  dieses  Products  ergab  denn  auch, 
dass  dasselbe  auch  keino  Spur  von  Popsin  ent- 
hielt, da  cs  vollkommen  sticks toff  f roi  war.  Es 
bestand  nur  aus  Amylum,  Zucker  und  einem  rothen 
Farbstoff.  Dieses  ist  insofern  bemerkenswert!!,  als  dies 
Product  in  Paris  sich  eines  grossen  Rufes  und  starken 
Absatzes  als  Mittel  gegen  Dyspepsio  u.  dgl.  erfreuen  soll. 
Auch  hier  wähnten  einige  Collegen,  eine  starke  Stei- 
gerung des  Appetits,  und  überhaupt  eine  vortreffliche 
Wirkung  vom  Gebrauch  desselben  verspürt  zu  haben. 
So  viel  vermag  die  Einbildung!  Als  Verbandmittel  ge- 
gen Krobsgcschwüre  entsprach  der  künstliche  und  na- 
türliche Magensaft  insofern  nicht  den  sanguinischen  Er- 
wartungen einiger  Collegen,  als  eine  Heilung  (begreif- 
licher Weise)  dadurch  in  keinem  Falle  erzielt  wurde. 
Die  Verbesserung  der  Eiterung,  das  starke  Schwinden 
der  Granulationen  , welche  nach  gallertartiger  Auf- 
lockerung ohne  Geruch  und  ohne  Schmerz  nekrotisir- 
ten,  wurden  vielfach  lobend  hervorgehoben;  dieser  lo- 
cale Erfolg  wurde  aber  ebensowohl  und  constanter  mit 
dem  künstlichen,  aus  französischem  Pepsin  dargestcll- 
ten Magensaft  und  mit  derLiEBKKicH-LETZKRiCH’scben 
Pepsin- Essenz,  als  mit  dem  natürlichen  Hundemagen- 
saft erreicht. 

Bezüglich  der  für  physiologisch-chemische  Versucho 
bedeutungsvollen  Operation  der  Anlegung  permanenter 
Magenfistcln  istFolgendes  hervorzuheben : Mit  den  von 
Bernard,  Ludwig  und  Anderen  bisher  benutzten  Ca- 
nülen  ist  es  dem  Vcrf.  freilich  immer  leicht  gelungen, 
Magenfisteln  herzustcllen,  die  für  einige  Wochen  voll- 
kommen brauchbar,  und  somit  für  die  meisten  Zwecke 
genügen;  aber  ein  so  vollkommnes  Einheilen  der  Ca- 
nüle,  dass  dieselbe  Monate  und  Jahre  lang  keiner  Pflege 
und  Nachbehandlung  bedarf,  und  dass  dio  Fistel  dem 
Thiere  alsdann  gar  keine  Beschwerden  verursacht,  wird 
mit  den  bisherigen  Canülen  und  Operationsmethoden 
gewiss  nur  sehr  selten  erreicht.  Mittels  folgender  Mo- 
dificationcn  der  von  Bernard  angewandten  Canüle  und 
des  von  ihm  benutzten  Operationsverfahrens  wird  dieses 
aber  in  der  Regel  leicht  und  vollkommen  erreicht.  - 
DieDoppelcanüleist  von  Neusilber  vom  hiesigen  Instru- 
mentenmacher Ntrop  angefertigt.  Dio  vordere  Platte 
derselben  ist  mit  6 Löchern  versehen,  und  von  der 
von  Bbgnard  angegebenen  Grösse.  Dio  innere  Platto 
bat  einen  um  etwa  1 Cm.  grösseren  Durchmesser  als 
die  äussero,  und  das  beide  Platten  verbindende  Me- 
tallstück, das  durch  den  gewöhnlichen  Schraubengang 
und  den  BKitNAiiD’schen  Schlüssel  verlängert  und 
verkürzt  werden  kann,  ist  bedeutend  kürzer  als  die 
bei  den  von  Bernard  benutzten , und  etwa  so  lang 
wie  bei  der  LuDWio’schcn  Canüio.  Der  Schnitt  durch 
die  Bauchdecken  wird  durch  den  inneren  Rand  des 
linken  M.  rectus,  also  etwas  links  von  der  Mittellinie 
geführt,  damit  sich  eine  Art  Sphincter  um  die  Canüio 
bilde.  Der  obere  Wundwinkcl  ist  etwa  2 Cm.  vom 
unteren  Rippenrande  entfernt.  Der  Schnitt  durch  dio 
Bauchwand  darf  nicht  grösser  sein,  als  eben  nöthig 
um  die  innere  Platte  der  Canüle  mit  einiger  Mühe 
durch  dieselbe  zu  reponiren.  Durch  diese  Scbnitt- 
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Öffnung  wird  mittels  des  Zeigefingers  dio  Wand  des 
vorher  durch  eine  reichliche  Mahlzeit  stark  ausge- 
dehnten Magens  aufgesucht  und  das  dieselbe  oft  be- 
deekendo  Omentum  bei  Seite  geschoben.  Mit  Hülfe 
eines  flach  auf  dem  Zeigefinger  eingeführten  scharfen 
Hakens  wird  eine  Poche  der  Magenwand  hervorgezo- 
gen und  durch  zwei  doppelte  Ligaturfäden  fixirt. 
Zwichen  diesen  wird  ein  kleiner  Einschnitt  durch 
die  Magenwand  gemacht,  durch  welchen  dann  die 
innere  Platte  der  Caniile  mit  Gewalt  hindurchgepresst 
wird.  Dio  beiden  Platten  der  Canüle  sind  dabei 
durch  das  möglichst  lang  ausgeschobene  Zwischen- 
stück verbunden,  und  die  Oeffnung  derselben  ist 
mittels  eines  Korkstöpscls  verschlossen.  Von  je  einem 
Ligaturfaden  auf  jeder  Seite  der  Canüle  werden  nun 
die  Enden  durch  4 der  in  der  vorderen  Platte  ange- 
brachte Löcher  von  innen  nach  aussen  durchgezogen 
und  vor  derselben  zusammengebunden.  Mittels  der 
beiden  andern  Ligaturfäden  wird  in  entgegengesetzten 
Richtungen  je  eine  Schlinge  um  die  Schnittöffnung 
in  der  Magenwand  und  das  Zwischenstück  der  Canüle 
gelegt,  und  nachdem  die  je  zwei  zusammengehörigen 
Enden  durch  einen  Knoten  zusammengebunden  sind, 
werden  sic  jederseits  zu  zweien  durch  die  beiden 
noch  übrigen  Oeffnungen  der  vorderen  Platte  von 
innen  nach  aussen  gezogeu  und  vor  derselben  mit 
den  übrigen  Ligaturfäden  verbunden.  Die  Canüle 
ist  auf  dieso  Weise  vollkommen  luftdicht  im  Magen 
angebracht,  und  die  Ränder  der  Schnittwunde  im 
Magen  liegen  fest  und  genau  der  inneren  Fläche  der 
vorderen  Platte  an.  Nunmehr  wird  die  Canüle  mit 
der  vorgezogeneu  Partie  des  Magens  reponirt  und  ein 
paar  Ilautsuturen  nahe  am  Zwischenstück  der  Canüle 
genügen  zur  Vereinigung  der  Wunde.  Mittels  des 
Schlüssels  wird  nun  dieCanülesoweit verkürzt, dassdie 
innere  Platte  gelinde  gegen  die  Schleimhaut  des  Magens 
und  die  Wand  des  Magens  gegen  die  Bauchwand  an- 
gedriiekt  wird.  Wenn  die  Ligaturfäden  . ausfallcn, 
werden  sie  entfernt,  gewöhnlich  am  3.  Tage.  Nur 
während  der  ersten  Tage  ist  es  nöthig,  nachzusoben,ob 
die  Länge  der  Canüle  wegen  etwaiger  Zn-  oder  Abnahme 
der  entzündlichen  Geschwulst  der  Baucbdcckcn  in 
der  Gegend  der  Wunde  zu  verändern  ist.  ImUebrigcn 
erfolgt  die  Heilung  in  der  Regel  leicht  und  vollkom- 
men Ein  Hund  lebt  nun  über  zwei  Jahre  lang  mit 
einer  völlig  geheilten  Fistel  im  besten  Wohlsein. 
Mehrere  andere,  deren  Fisteln  ebenfalls  völlig  geheilt 
waren,  wurden  nach  und  nach  anderen  Versuchen 
geopfert. 

P.  L.  Päonin. 


Lubavin  (7)  hat  in  grösserem  Maassstabe  Casein 
aus  der  Kuhmilch  gefällt  und  mit  Wasser,  Alkohol, 
und  Aether  gereinigt,  der  Verdauung  durch  künstlichen 
Magensaft  (salzsäurchaltiges  Extract  der  Schleimhaut 
vom  Schwi  iuemagen)  unterworfen  und  die  gebildeten 
Producte  einer  möglichst  eingehenden  Untersuchung 
unterworfen  mit  besonderer  Rücksicht  auf  dio  früher 
von  Meissner  gemaohten  Angaben.  Die  Abwesenheit 


von  Kreatinin,  dessen  Bildung  Meissner  vermuthet 
hatte,  wurde  nachgewiesen;  dagegen  wurde  Leucin 
und  Tyrosin  gefunden,  die  bis  dahin  als  Producte 
der  Magenverdauung  nicht  bekannt  waren.  Die  Lö- 
sung des  Casein  und  Umwandlung  in  Stoffe,  die  durch 
Neutralisation  nicht  gefällt  werden,  gelang  bis  auf 
eine  geringe  Menge  bei  der  Neutralisation  ausfallende 
Substanz  leicht,  dagegen  blieb  stete  ein  geringer 
Antheil  ungelöst,  der  auch  durch  neue  Vordauungs- 
flüssigkeit  nicht  verändert  wurde.  Dieser  Rest, 
Meissner' s Dyspepton,  wurde  von  Lubavin  als  min- 
destens aus  2 Stoffen  bestehend  erkannt,  von  denen 
der  eine  in  verdünnter  Sodalösung  löslich  ist,  der  an- 
dere nicht.  Nach  möglichster  Behandlung  mit  Ver- 
dauungsflüssigkeit, Reinigung  mit  Alkohol  und  Aether 
zeigten  die  Analysen  dieser  Substanz  die  Zusammen- 
setzung C 48,5,  II  7,1,  N 13,3,  P 4,G,  0 26,5,  welche 
ziemlich  gut  für  die  Formel  C.t-  H47  Nfi  PO,  , 
passt.  Diese  Substanz,  welche  sich  in  ihrem  P-Gehalte 
und  Verhalten  auf  das  Nächste  dem  Nu  dein  der 
Eiterkörperchen,  welches  Mikschkr  untersucht  hat 
(vergl.  oben  IV,  No.  20),  anscbliesst,  erwies  sich  lös- 
lich in  Alkalien  und  Barytwasser,  zeigte  mit  Wasser 
angefeuchtet  schwach  saure  Reaction , ihre  Lösung  in 
kohlensaurem  Natron  bleibt  beim  Kochen  klar,  mit 
Natron  und  Kupfervitriol  erhitzt  giebt  sie  intensiv 
blauviolctte  Färbung,  mit  Salpetersäure  schwachgelbe, 
durch  Natron  nachher  dunklere  Farbe,  ist  unlöslich  in 
Alkohol  oder  Aether  und  giebt  beim  Erhitzen  auf 
Platinblech  unter  starkem  Aufschäumen  Kohle  und 
einen  reizenden  Geruch,  der  nicht  an  den  der  Ei- 
weissstoffe erinnert. 

Die  in  Sodalösung  nicht  gelöste  Substanz  ans  dem 
Dyspepton  war  schleimig  kloistcrartig,  bildete  mit 
Wasser  eine  milchige  Flüssigkeit  ohne  sich  zu  lösen, 
löste  sich  langsam  in  Natronlauge,  enthielt  Schwefel 
und  Spuren  von  Phosphor,  gab  mit  Salpetersäure 
ziemlich  starke  Gelbfärbung,  und  mit  Kupfervitriol 
und  Natronlauge  violette  Färbung.  Lubavin  hat  fer- 
ner Verbindung  des  Peptons  mit  Barium  untersucht, 
aber  den  in  Alkohol  unlöslichen  Niederschlag  stets 
chlorhaltig  allein  erhalten  können;  es  kamen  auf  1K,2 
pCt.  Ba  6,4  pCt.  CI,  möglicher  Weise  ist  dies  Ver- 
bältniss  kein  zufälliges,  es  sind  auf  ly  Aequivalent 
Ba  1 Acquiv.  CI.  Da  die  Eiweissstoffo  ohne  Zweifel 
den  Aminsäuren  nahe  stellen,  könnte  die  Poptonver- 
bindung mit  Ba  und  CI  verglichen  werden  mit  ähn- 
lichen Verbindungen  des  Glycocoll,  Leucin  u.  s.  w. 
Das  spoc.  Drehungsvermögen  der  Barytverbindung 
wurde  zu  — 63°, 2 für  gelbes  Liebt  gefunden,  oder 
auf  die  organische  Substanz  allein  berechnet  — 84 11 . 

Beim  Sieden  von  coagulirtem  Serumalbumin  mit 
destillirtem  Wasser  26  Stunden  bei  120 — 150°  und 
beim  Erhitzen  von  Casein  mit  Wasser  auf  200°  IO 
Stunden  lang  wurden  Leucin  und  Tyrosin  erhalten. 
Bei  dieser  Erhitzung  des  Casein  mit  Wasser  auf  200  ° 
fanden  sich  beim  Erkalten  Krystallkrusten  in  den 
Wandungen  ausgeschieden  von  Leucin  und  Tyrosin . 
Beim  Ooffnon  zeigte  sich  starker  Druck  und  Gerucb 
nach  Amylamin. 
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Lubavin  schliesst  an  diese  Mitthcilungcn  verglei- 
chende Betrachtungen  an  über  den  Einfluss  der  ver- 
dauenden Fermente  der  Säuren,  der  Alkalien  und  des 
Wassers  bei  höherer  Temperatur  auf  die  Eiweissstoffo 
— die  Hauptreaction , die  allen  diesen  Einwirkungen 
gemeinsam  ist,  besteht  in  dor  Aufnahme  von  Wasser 
und  Spaltung  durch  die  weitere  Einwirkung.  Es  kön- 
nen hierbei  2 Stufen  unterschieden  werden,  die  der 
Bildung  der  Peptone  und  der  Bildung  von  Leucin  und 
Tyrosin 

Durch  Einträgen  gepulverterter  Cholsäurc  in 
Pkospborchlorür,  Behandlung  des  Productes  mit 
Wasser,  Lösen  in  koblcnsaurem  Natron  und  Fällen 
mit  Salzsäure  erhielt  Gobcp-BesaNhz  (8)  eine  phos- 
phorhaltige amorphe  Säure  von  annähernd  derZusara- 
mensetzung:  C-,  Ull4  P.2  0,i}  die  auch  keine 
krystallinischc  Salzverbindung  lieferte.  Mit  Zucker 
und  Schwefelsäure  gab  sie  die  Putten kofk  u'  sehe 
Reaction. 

Durch  Einwirkung  von  Phosphorchlorür  auf  Cho- 
lesterin wurden  stärkeartig  quellende  neutrale  phos- 
phorhaltige Körper  erhalten. 

Bei  der  Einwirkung  von  schmelzendem  Kali  auf 
Cholalsäure  wurdo  Propionsäure  und  Essigsäure  er- 
halten, keine  Palmitinsäure  (die  C.  G.  Lehmann  als 
dabei  auftrotendes  Zersotzungsproduct  aufführt);  ein 
grosser  Theil  der  Säure  bleibt  als  Dyslysin  untersetzt. 


Zur  Darstellung  der  Glycocholsäure  empfieht 
Ggiiup-Besanez  Ochsengallc  im  Wasserbade  bis  nahe 
zur  Trockne  zu  verdunsten,  den  Rückstand  in  OOpro- 
centigcm  Weingeist  zu  lösen,  den  Alkohol  abzudestil- 
liren  und  den  nöthigenfalls  mit  Wasser  versetzten 
Rückstand  mit  Kalkmilch  zu  versetzen.  Man  erwärmt 
dann  gelinde,  der  Farbstoff  fällt  mit  Kalk  zu  Boden. 
Das  meist  weissgelbe  Filtrat  versetzt  man  nach  dem 
Erkalten  mit  verdünnter  Schwefelsäure  bis  zur  bleiben- 
den Trübung  und  lässt  in  der  Ruhe  stehen.  Nach 
wenigen  Stunden  ist  das  Ganze  zum  Krystallbrei  er- 
starrt; man  wäscht  mit  Wasser  die  Krystalle,  presst 
aus,  löst  nochmals  in  viel  Kalkwasscr  und  versetzt 
mit  verdünnter  Schwefelsäure  zur  bleibenden  Trü- 
bung; die  Säure  fällt  in  blendend  weissen Nadeln  aus. 
Zuweilen  kommt  es  vor,  dass  die  Säure  sieb  in  öligen 
Tropfen  abscheidet,  die  langsam  erstarren. 

Ranke  (fl)  hat  bei  seinen  Untersuchungon  „über 
die  Btutvertheilung  und  den  Thätigkeitswechsel  der 
Organe“  (über  welche  oben  in  II.  Stoffwechsel  und 
Respiration  das  Ucbrige  berichtet  ist)  die  sich  bie- 
tende Gelegenheit  benutzt,  an  einem  Manne,  der  an 
Leber- Lungcnfistct  litt,  die  Menge  der  in  24  Stunden 
ausgeschiedenen  Gallenmengo  und  die  Zusammensetzung 
dieser  Gallo  zu  ermitteln.  Er  gelangt  zu  folgenden 
Wertben: 


Tabelle 

der  in  24  Stunden  vom  Menschen  ausgesebiedenen  Gallenbestandtheile  in  Grammen. 


I. 

II. 

III. 

,v. 

V- 

Im  Mittel. 

Minimum. 

Maximum. 

Gallensäure 

6,32 

6,88 

14,48 

9,39 

17,54 

11,0 

Fett  ) 

Cholesterin  i 

1,67 

3,90 

0,97 

1,76 

7,55 

3,2 

Farbstoff  j 
Schleim  j 

4,24 

2,07 

2,91 

4,32 

3,2 

Asche  . . . 

1,71 

2,32 

2,65 

2,68 

6,59 

3,2 

Summa  11, 74 

17,43 

20,17 

16,74 

37,00 

20,6 

Tabelle 

dor  procentischen  Zusammensetzung  in  fester  Menschengallo : 


I. 

11. 

IU. 

IV. 

V. 

Im  Mittel. 

. 53,4 

40,9 

71,8 

54,9 

47,4 

53,45 

. 14,2 

22,5 

4,8 

10,5 

20,4 

14,48 

24,1 

10,3 

19,8 

14,4 

17,29 

. 14,6 

13,4 

13,1 

14)8 

17,8 

14,79 

100,00 

100,00 

100,00 

100,00 

100,00 

100,00 

Der  Mann  wog  47  Kilogr.  und  secernirte  in  24 
Stunden 

im  Mittel  • 652  Grm.  flüssige  Galle 
„ Minimum  415  „ „ „ 

„ Maximum  945  „ „ „ 


cs  kommt  hiernach  in  24  Stunden  auf  1 Kilogramm 
Mensch 

flüssige  Galle  feste  Gallo 
im  Mittel  . . 1 4,0  Grm.  0.44  Grm. 

„ Minimum.  8,83  „ 0,25  „ 

„ Maximum  20,11  „ 0,80  „ 
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Ranke  vergleicht  diese  Werthe  nicht  allein  mit 
älteren  Berechnungen  für  den  Menschen,  (E.  Bischöfe 
hatte  von  ganz  andern  Verhältnissen  ausgehend  11 
Grm.  als  dio  24stündige  Menge  der  festen  Ballonstoffe 
des  Menschen  im  Mittel  berechnet,  was  mit  Ranke's 
Beobachtung  ubercinstimmt)  sondern  besonders  auch 
mit  den  Beobachtungen  an  Thieren.  Er  kommt  zu 
dem  Resultate,  dass  die  direct  beobachteten 
Werthe  derGallenprodtiction  des  Menschen 
für  24  Stunden  den  auf  richtigen  Voraus- 
setzungen beruhenden  Berechnungen  die- 
ser Grösse  nach  Beobachtungen  an  Thieren 
vollkommen  entsprechen. 

Vanlair  und  Ma sids  (10)  fanden  im  Darminhalte, 
sowie  in  den  Fäces  von  Menschen  einen  Farbstoff, 
dessen  Spectralerscheinungen  denen  des  von  Jakkk 
zuerst  geschilderten  als  Urobilin  bezcichnetcn  Farb- 
stoffs sehr  nahe  kommen.  Dio  wässrig-alkoholischen 
Lösungen  desselben  zeigen  bei  der  Spcctraluntcr- 
suchung  ein  breites  Absorptionsband,  welches  den 
Raum  zwischen  den  Linien  F und  b gerade  einnimmt 
und  in  dem  der  Linie  F näher  gelegenen  Theilo  be- 
sonders dunkel  erscheint.  So  wie  Jaffk’s  Urobilin 
wird  auch  dieser,  Stercobilin  von  ihnen  genannte 
Körper,  in  seinen  Spectraleigenschaften  durch  Säuren, 
Alkalien,  Chloroform  geändert,  indem  das  beschriebene, 
auch  in  sauren  Lösungen  sehr  deutliche  Band  durch 
Alkalien  etwas  weiter  nach  b hingerückt  wird,  was 
die  dunkelste  Partie  desselben  anlangt;  übrigens  bleibt 
auch  hier  der  ganzo  Raum  zwischen  F und  b dunkel. 
Durch  Chloroform  wird  die  Absorption  in  der  Mitte 
des  Streifen  am  dunkelsten,  während  im  Uebrigen 
das  Band  nicht  verrückt  wird. 

Das  Stercobilin  ist  löslich  in  Wasser,  Alkohol  und 
Chloroform.  Dio  Verfasser  halten  dasselbe  für  einen 
Abkömmling  des  Gallenfarbstoffes,  obwohl  sie  es  nie 
in  der  Gallo  selbst  aufgefunden  haben,  und  nehmen 
auch  eine  nahe  Beziehung  zum  Urobilin  an. 

Jaffe  (11)  hält  das  Stercobilin  für  vollkom- 
men identisch  mit  seinem  Urobilin  und  um  so  mehr, 
als  auch  das  erstere  mit  Chlorziuk  die  von  ihm  zuerst 
beobachtete  und  beschriebene  schöne  Fluorescenz  des 
Urobilin  zeigt.  Die  von  Vanlair  und  Masiüs  ge- 
schilderten Abweichungen  in  den  Spectralerscheinun- 
gen erklärt  er  aus  Verunreinigungen  und  fügt  hinzu,  dass 
er  das  Urobilin  in  der  Galle  von  Menschen  und  Thie- 
ren präformirt  gefunden  habe , dass  es  ihm  dagegen 
noch  nicht  gelungen  sei,  aus  Gallenfarbstoff  Urobilin 
darzustellon. 

Schmülewitsch  (Jahresber.  18G9. 1.  p.  101)  hatto 
angegeben,  dass  die  herausgeschnitteno  Leber  oder 
Stücke  derselben  bei  künstlicher  Durchleitung  von 
Blut  fortfahren,  Galle  zu  sccemiren.  Diese  als  vor- 
läufige Mittheilung  gegebene  Entdeckung  hat  eine 
ausführliche  Bearbeitung  noch  nichtcrhalten.  PflCokr 
(12)  bestreitet  dieses  Verhalten  der  Leber  auf  Grund 


seiner  Versuche.  Die  Leber  secemirt  ira  lebenden 
Thiere  unter  Druck , legt  man  eine  temporäre  Fistel 
an,  so  ist  die  Secrction  zunächst  wenigstens  scheinbar 
sehr  stark,  fällt  allmälig,  später  kann  sie  constant 
werden.  Offenbar  ist  hior  Galle  noch  reichlich  in  den 
Gängen  vorhanden,  die,  wenn  der  Druck  auf  0 gesun- 
ken ist,  mitderneu  secernirten  entleert  wird.  Pflüger 
injicirte  in  dio  V.  portarum  einer  vor  einigen  Stunden 
ertrunkenen  Katze  öprocentige  Kochsalzlösung,  nach- 
dem er  die  Galleublaso  entleert  und  den  Duct.  chole- 
dochus  unterbunden  hatte;  hierbei  füllten  sich  dio 
Ductus  hcpalici  und  die  Blase  schnell  mit  frischer 
Galle,  dio  dann  durch  dio  eingebundene  Canülo 
klumpig  und  viel  energischer  abtropfte  als  im  norma- 
len Zustande.  Diese  Secrction  dauerte  länger  als  eine 
Stunde  , wo  die  Galle  blässer  und  dünner  erschien. 
Dio  chemische  Untersuchung  ergab,  dass  die  anfäng- 
lich secemirte  Flüssigkeit  fast  reine  Galle,  die  zuletzt 
durchlaufende  mit  CLNa- Lösung  stark  gemischt  war. 
So  wird  auch  bei  Scumulewitsch’s  Versuchen  das 
Transsudat  vom  Blute  die  vorhandene  Gallje  ausge- 
trieben haben. 

Unter  der  Leitung  von  Voit  hat  G.  Meyer  (13) 
nochmals  eine  Anzahl  von  Versuchsreihen  am  Hundo 
zur  Entscheidung  der  Frage  über  das  Verhältniss  der 
Kothmengen  bei  verschiedener  Ernährung  und  über  das 
Ergebniss,  welches  E.  Bischoff  18G9  erhalten  batte, 
dass  boi  Fütterung  eines  Hundes  mitBrod  oder  stärke- 
reichen Substanzen  eine  durch  Zersetzung  des  Stärke- 
mehls im  Darme  entstehende  Säure  rasche  Entleerung 
bewirke. 

Die  summarischen  in  dem  ersten  Cyclus  von  Ver- 
suchsreihen erhaltenen  Werthe  sind  in  folgender  Ta- 
belle zusammengestellt : 


No. 

Nahrung 

Trockner 

Koth 

pCt. 

Stickstoff 
im  Koth 
pCt. 

1 

1000  Brod 

70  = 13 

2,4  = 19 

2 

1000  „ 100  Fleisch 

66  = 12 

2,1  = 13 

3 

1000  . 300  . 

75  = 12 

2,3  = 10 

4 

377  Fleisch  184  Fett 

20  = 7 

1,0=  8 

5 

377  „ 442  Stärke 

68  = 13 

1,5  = 12 

Es  ergiebt  sich  hieraus,  dass  der  Fleischzusatz  zu 
1000  Grm.  Brod  dies  nicht  wesentlich  verdaulicher 
macht,  und  ferner,  dass  das  Stärkemehl  die  reichlicho 
Kothmengo  veranlasst.  Es  wurden  dann  Versuche  mit 
ausschliesslicher  Brodnahrung  täglich  700  bis  800 Grm. 
mit  50  Grm.  Butter  und  2 Liter  Bier  jede  Reihe  4 
Tage  während,  an  einem  gesunden  jungen  Manne  aus- 
geführt mit  1)  HoKSFORü-LiKmo’schem  Roggenbrod, 
2)  Münchener  Roggenbrod,  3)  Weisscm  Weizenbrod 
(Semmel),  4)  Norddeutschem  Schwarzbrod,  Pumper- 
nickel. Dio  Resultate  ergeben  sich  übersichtlich  aus 
folgenden  Tabellen: 
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Procentigor  Wasser-,  Stickstoff-  and  Aschengehalt: 


-J  * . 

* 

iP';'  ' 

Brod 

' 

Koth 

No. 

1 

^ Wasser 

Stickstoff  im 
trockuen 

Asche  im 
trockneu 

Wasser 

Stickstoff  im 
trockuen 

Asche  im 
trocknen 

1 

45,4 

1,98 

5,65 

80,4 

5,57 

18,62 

mm 

46,3 

2,39 

4,12 

83,4 

5,27 

12,49 

40,3 

2,01 

2,28 

S4,9 

7,06 

12,14 

4 

44,1 

2,22 

1,93 

83,5 

4,86 

9,65 

Menge  der  verzehrten,  im  Kotho  aasgeschiedenen  and  im  Darm  resorbirten  Stoffe: 


No. 

V 

e r z o li  i 

t 

a u s g 

e s c h i 

e d e n 

r e 

s o r b i 

r t 

fcstoTheile  Stickstoff 

Asche 

festeTbeile 

Stickstoff 

Asche 

1 

festeTheilej  Stickstoff 

1 

Asche 

1 

436,8 

8,66 

24,68 

50,5 

2,81 

9,41 

386,3 

5,85 

15,27 

2 

438,1 

10,47 

18,05 

44,2 

2,83 

5,50 

393,9 

8,14 

12,55 

3 

439,5 

8,83 

10,02 

25,0 

1,76 

3,03 

414,5 

7,07 

6,99 

4 

422,7 

9,38 

8,16 

81,8 

3,97 

7,89 

340,9 

5,41 

0,27 

Von  100  verzehrten Theilen  worden  im  Kothe  ab 
gegeben : 


No. 

feste  Tbeile 

Stickstoff 

Asche 

1 

11,5 

32,4 

38,1 

2 

10,1 

22,2 

80,5 

3 

5,6 

19,9 

30,2 

4 

19,3 

42,3 

96,6 

Bei  gleicher  Zufuhr  von  Trockensubstanz  ist  also 
Semmel  entschieden  die  nahrhaftesto  dieser  4 Brod- 
sorten,  weil  sie  die  geringste  Menge  Koth  liefert  und 
aus  ihr  am  meisten  stickstoffhaltige  Bestandteile  aus- 
gezogen werden.  Der  Semmel  am  nächsten  steht  das 
ohne  Kleie  mit  Sauerteig  bereitete  Roggenbrod,  auf 
dieses  folgt  das  HoRSKoRD-LiKBio’sche  Brod,  und 
zuletzt  kommt  der  Pumpernickel.  Aber  Weiss- 
brod  in  genügender  Menge  eingenommen  lässt  Hunger- 
gefühl zurück,  Schwarzbrod  nicht,  und  wenn  letzteres 
viel  mehr  Koth  macht,  können  doch  auch  leicht  grosse 
Mengen  davon  genossen  werden. 

Nimmt  man  an,  dass  ein  gut  genährter  Mann  täg- 
liche Zufuhr  von  15  Grm.  Stickstoff  nötig  habe,  so 
würde  seine  Ernährung  mit  HonsFORD-LiKBio’schem 
Brod  1120  Grm.  trockno  =2051  frische  Substanz  mit 
22,2  Grm.  N im  Preise  von  18  Kreuzer  einführen. 
Vom  Münchener  Roggenbrode  werden  dazu  807  Grm. 
trockne  = 1502  frische  Substanz  auf  19,3  Stickstoff, 
8 Kreuzer  kostend  verbraucht. 

Von  Weissbrod  hat  man  932  trockne  = 15G1 
frische  Substanz  mit  18,7  Stickstoff  im  Werthc  von 
31  Kreuzer  nöthig.  Vom  Pumpernickel  sind  1172 
trockne  = 209G,  frische  Substanz  mit  2G,0  Stick- 
stoff erforderlich,  10  Kreuzer  kostend. 

11.  Eich  hörst  (13)  bat  eine  grosso  Anzahl  wei- 
terer Untersuchungen  zur  Entscheidung  der  Frage  an- 
gestellt, ob  Aiburuinstoffo  im  Dickdarmo  als  solche 
oder  mehr  oder  weniger  durch  die  Darmsecreto  zu 
Peptonen  modificirt  zur  Resorption  gelangen  könnten. 


Dass  es  dem  Dickdarme  möglich  sei,  Secrct  unter 
Reizungszuständen  zu  liefern,  davon  überzeugte  er 
sich.  Einige  Versuche  über  den  Darmsaft  lieferte  Be- 
stätigung von  bereits  Bekanntem.  Er  sagt:  der  Succus 
entericus,  soweit  ihn  der  ganzo  Darmtractus  socernirt, 
besitzt  kein  peptisches  Ferment. 

b.  Der  vom  Dünndarm  secernirto  Darmsaft  besitzt 
ein  diastatisches  Ferment,  welches  dem  Darmsaft  des 
Process.  vermiformis,  Colon  und  Rectum  fehlt. 

c.  Der  Dünndarmsaft  hat  das  Vermögen,  Leimlö- 
sungen ihre  Gclatinirungsfähigkoit  zu  nehmen.  Ob 
das  Secret  des  Wurmfortsatzes  und  Dickdarms  eben 
so  wirke,  konnte  bisher  nicht  experimentell  bewiesen 
werden. 

Eichhorst  machte  fast  ausschliesslich  seine  Ver- 
suche an  einem  kleinen  Hunde,  dem  er  stickstofffreie  Kost 
nach  Verlangen  gab,  nun  die  verschiedenen  Eiweissstoffe 
zu  bestimmter  Zeit  in  den  Mastdarm  injicirto  und  die  täg- 
liche Ilarnstoffausscheidung  bestimmte,  auch  im  Uebri- 
gen  die  Eigenschaft  und  Zusammensetzung  des  Harns 
notirto.  Er  erhielt  die  Resultate,  dass  die  a,  b und  c 
Peptone,  Fleischsaft,  dio  Eiweissstoffe  der  Milch,  ge- 
löstes Myosin,  gelöstes  LlRBKRKOBHN’sches  Alkalial- 
buminat,  gewöhnliches  mit  CIN'a  gemengtes  Hühncr- 
albumin  uud  im  Anschluss  an  diese  Eiweissstoffo 
Leimlösung,  Likuiu’s  Fleischextract  resorbirt  worden. 
Unresorbirt  blieben:  einfaches  Hübnerciweiss,  Syu- 
toninlösung,  dio  Eiweisse  dos  Blutserum,  ungelöstes 
Fibrin,  ungelöstes  Syntonin,  ungelöstes  Myosin. 

Nach  diesen  Erfahrungen  hält  Vcrf.  die  Ansicht 
von  Brukckk  für  richtig,  dass  Eiweissstoffe  im  Darme, 
auch  ohne  in  Peptone  umgcwandelt  zu  sein,  resorbirt 
werden  können,  denn,  schliesst  er,  es  liege  kein  Grund 
vor,  warum  die  Eiweissstoffe,  wclcho  in  seinen  Ver- 
suchen vom  Dickdarme  aus  resorbirt  wurden,  sich 
bei  der  normalen  Verdauung  anders  vcrhalton  sollten. 
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Nachtrag. 

F»ye,  F.  C. , Nogle  leinirkninger  ov  Tiiloredning  og  X yile  af 
nogle  af  vor«  Nirlnga-  ng  NyiieUomldler.  Fortiandl.  i Video- 
»kabaarlakabet  I Kristiania  1870.  8.  313. 

4 Verf.  tlieilt  seine  Meinungen  über  verschiedene 
Genussmittei  und  Nahrungsstoffe  mit,  ohne  Beibringung 
neuer  Thatsachen. 

P.  L.  Panuin. 


VIII.  Harn. 

1)  Ultzmznn,  U.  und  H o f in  an  n , K.  11.,  Anleitung  zur  Unter- 
suchung des  llarnea  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Er- 
krankungen des  Harnapparates.  Wien.  gr.  8.  131.  SS.  — 2)  Die- 
selben, Atlas  der  physiologischen  und  pathologischen  Harn- 
Sedimente,  in  44  chromolithographirten  Tafeln.  Wien  187?. 
gr.  8.  — 3)  llüfner,  G. , Uebcr  die  Anwendung  des  unterbro- 
mig-auren  Natron  als  Reagens.  Journ.  f.  praet.  Thein.  N F. 
Bd.  3 No.  1.  8.  1 — 27.  — 4)  Schultre.  E.  und  Märker,  M., 
Ueber  StickstofTbestlmmung  im  Harn  dor  Wiederkäuer.  Zeitzchr. 

I.  Bioi.  VII.  8.  49.  — S)  Btohmann,  F.,  Ueber  Stickstottlie- 
Stimmungen  im  Harn  der  Wiederkäuer.  Ebendas.  VII.  Uft.  3. 
p.  330.  — 6)  Primärere,  Q.,  Metodo  generale  per  doaare  chi- 
micamente  gli  urati  nelle  urine.  La  nnora  Liguria  mcdica.  (ilom. 
di  sc.  tned.  Ann.  XV.  Mo.  33.  (Eine  bekannte  8chätzungs- 
niebl  Bestimmungsmethode.  Ref.)  — 7}  Maly,  R.,  Ueber  die 
Trommeracbe  Zuckcrreaetlon  im  Harn.  Wien.  Sitzungsber. 
Ablh.  II.  März.  8.  477.  — 8)  Seegen,  Genügen  die  bis 
Jetzt  angcnendelen  Methoden,  um  kleine  Mengen  Zucker  mit  Be- 
stimmtheit im  Harne  nachzuerelsen.  Wien.  Sitzungsber.  Abth. 

II.  Juni.  Bd  LXIV.  — 9)  Straasburg,  G.,  Modificirlc  Pet- 
tenkofer’sche  Probe  zum  Nachweis  der  Gallcnsinre  im  Harne. 
Arch.  f.  d.  gea.  PhysioL  Bd.  IV.  S.  461.  _ 10)  Salkowski, 
K.,  Untersurbnngen  über  die  Ausscheidung  der  Alkalfsalze.  Arcb. 
f.  pathol.  Anat»  Bd.  53.  — Uj  Derselbe,  Kleinere  Mittheilungen 
physiologisch-chemischen  Inhalte.  III.  ücbcr  das  Vorkommen 
Ton  Bernstciosiure  im  Hunde-  und  Menschenbarn  Arch  f.  d. 
ges.  Physioi.  Bd.  IV.  8.  95.  — 12)  Harter,  B.t  Med.  ehern. 
Untersuchungen.  Tübingen.  Hft.  4.  8.  584.  — 13)  Maly,  R., 
Einfache  Darstellung  Ton  salzsaurem  Kreatinin  aus  Harn.  Wien, 
Sitzungsber.  Abth.  II.  März.  8.  492.  — 14)  Gusserow,  A„  Zur 
Lehre  rotn  Stoffwechsel  des  Fotos.  Arch.  d.  Gynäkolog.  Bd  III. 
Hft.  2 — 15)  l’ircher,  J.,  Ueber  die  sogenannte  Kryptophan- 
säure  J.  L.  W.  Tbudlchtim's.  Centralbl  f.  d.  med.  Wiss. 
Ko.  21.  — 16)  Loebisch,  W.,  Bemerkungen  über  die  schwe- 
felhaltigen Körper  des  Hirns.  Wien.  Sitzungsber.  Abthl.  IL 
März  8.  488.  — 17)  Landolt,  H..  Bromw-sser  als  Reagens 
auf  Phenol  und  rerwandte  Körper.  Ber.  d.  deutsch  chem.  Qe- 
seilscb.  zu  Berlin.  IV.  No.  14.  8.  770.  — 18)  8 al  k o w sk  i , E., 
Ueber  das  Verhalten  oiniger  Sulfosäuren  im  thierischon  Orga- 
nismus. Arch.  f.  d.  ges.  Physioi.  Bd.  IV.  8.  91.  — 19)  Der- 
selbe, Weitere  Beiträge  zur  Kennlniss  der  Leukämie.  Arch.  f. 
patbol.  Anal.  Bd.  52.  — 20)  Hoppe-8eyler,  Physiologisch- 
chemische  Notizen:  1)  Ueber  Hsruconcrcmcnte,  3)  Ueber  den 
Harn  von  i’aeudopua  acrpculinus.  Med.  ehern.  Untersuchungen. 
Hft.  4.  S.  682.  — 21)  Popp,  lieber  die  Excremente  der  gemei- 
nen Fledermaus.  Ann.  d.  Chrro.  u.  I’barm.  Bd.  158.  8.  115.  — 
22)  Gschetdlen  R.,  Studien  über  den  Ursprung  des  Harn- 
stoffs im  Thierkörper.  Leipzig.  44  88.  gr.  8.  — 23)  Hosen- 
stein, 8..  Ueber  die  Betliciligung  der  Nieren  an  der  liarnstoff- 
bildung.  Centralbl  f.  d.  mcd.  Wiss.  1871.  No.  23.  — 24)  Ustl- 
roowitscb,  C„  Experlment-Ile  Beiträge  zur  Theorie  der  Harn- 
absonderung. Arbeiten  d.  physioi.  Anstalt  zu  Leipzig.  V.  p.  198. 
— 25)  Fleischhauer,  J.,  Ueber  einige  Eigenschaften  des  Nle- 
remeueublutei  In  Eck  hont  Beiträge  a.  Anal.  n.  Phy.iol.  VI. 
Hft  2.  8.  95  — 115.  — 26)Eckhard,  C.,  Untersuchungen  über 
Hydrurle.  Ebendas.  8.  51  — 94  (Fortsetzung.)  — 27)  Falok, 
C.  Ph.,  Untersuchungen  über  die  Ausscheiden.;  des  durch  In- 
fusion in  das  B'ut  gebrachten  phosphorsauren  Natrons  durch  die 
Nieren.  Aroh.  f.  pathol.  Anat.  Bd.  54.  5.  173. 


Ultzmann  nnd  Hofmann  (1)  haben  eine  Aslei- 
tnng  zur  Untersuchung  des  Harns  herausgegeben, 
welche  in  sehr  gedrängter  Kürze  die  Histologie  der 
Niere,  die  herrschenden  Vorstellungen  über  die  Secrc- 
tion  dos  Harns,  die  physikalischen  nnd  chemischen 
Eigenschaften  des  Harns,  auch  die  Zusammensetzung 
seiner  wichtigsten  Bestandteile  bespricht.  Es  sind 
die  gebräuchlichsten  Rcactionen  und  Bestiramungs- 
nicthpdcn  für  Harnstoff,  Chlornatrium  u.  s.  w.  aufge- 
führt und  dio  bei  diesen  Rcactionen  stattfindenden 
Proccsse  erläutert.  Angefügt  ist  eine  Diagnostik  der 
Erkrankungen  des  narnapparates.  Wie  es  in  der  Ein- 
leitung gesagt  wird,  hat  diese  Schrift  den  Zweck,  dem 
Anfänger  den  ersten  Leitfaden  zu  geben.  (Aber  viele 
der  anderen  Untersuchungsmethoden  und  Unter- 
suchungsrcsultatc  hätten  doch  erwähnt  werden  sollen; 
sogar  die  Titrirmetboden  sind  ganz  unzureichend  ge- 
schildert, für  die  Zuckerbestimmung  in  ungenügender 
Wciso  nur  die  Untersuchung  mit  dem  Mitschkrlich- 
schcn  Apparate;  Spcctraluntorsucbungen  gar  nicht  er- 
wähnt Ref.)  Die  Schrift  ist  Dittel  und  Fl.  Hel- 
ler gewidmet. 

Ist  diese  Schrift  sehr  dürftig,  so  ist  dagegen  der 
von  denselben  Verfassern  (2)  herausgogebenene  Atlas 
der  Harn  Sedimente  um  so  eingehender  und  aus- 
führlicher. Die  sämmtlichen,  nicht  allzu  selten  in 
Harnsedimenten  vorkommenden  Crystallo  und  organi- 
sirten  Gebilde  sind  in  meist  ganz  vortrefflichen  Bil- 
dern nach  dem  Mikroskop  gezeichnet  und  litbographirt 
gegeben.  Besonders  mannicbfaltig  nnd  zum  grössten 
Thcil  sehr  schön  gelungen  sind  die  Darstellungen  der 
Harnsäure  und  ihrer  in  Sedimenten  vorkommendon 
Alkaliverbindungen.  Die  Reihe  der  Tafeln  von  I bis 
XXI  stellt  die  einzelnen  chemischen  Körper  in  ihren 
Formen  dar,  nnd  es  sind  hierbei  Harnstoff  und  einige 
seiner  Verbindungen  auch  Hippursäuro,  obwohl  sie  in 
Sedimenten  nicht  Vorkommen  können,  gleichfalls  auf- 
genommen.  Es  folgen  dann  XXII  bis  XXIV  Crystallo 
im  cingedampftcn  Harne,  dann  XXV  bis  XXXIII  orga- 
nisirte  Elemente  in  Uarnnicderschlägen,  und  der  dann 
folgendo  zweite  Theil  giebt  für  diagnostische 
Zwecke  Bilder,  wio  sie  sich  bei  der  mikroskopischen 
Untersuchung  des  Harns  von  Nieren-  und  Blasenkran- 
ken darbieton. 

Die  von  W.  Knop  beschriebene  Methode  zur 
quantitativen  Bestimmung  von  Ammoniak  sowie  von 
Harnstoff  mittelst  concentrirter  Lösung  von  Brom  in 
Natronlauge  (vgl.  Jahresbcr.  1870,  1.  p.  88.)  ist  von 
Hüfner  (3)  in  der  Weise  verändert  worden , dass  sic 
zur  Bestimmung  des  Harnstoffes  im  Harne  nicht  allein 
anwendbar  wird,  sondern  auch  einen  ziemlichen  Grad 
von  Genauigkeit  erreicht.  Hüfner  wendet  die  Lauge 
an,  wie  sie  Knop  vorschrcibt,  räth,  sie  nur  frisch  be- 
reitet anzu wenden,  und  bedient  sich  zu  dem  Verfah- 
ren eines  neuen,  von  ihm  ausführlich  beschriebenen 
und  abgebildctcn  Apparates.  Derselbe  besteht  aus 
einem  senkrecht  stehenden,  spindelförmigen,  unten 
geschlossenen  Glasrohr,  an  dem  unteren  Theilo  durch 
einen  Glashahn  mit  weiter  Bohrung  geschieden  in 
einen  kleinen,  durch  den  Glashahn  völlig  abzu- 
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scbliessenden  Raum,  der  mit  der  za  untersuchenden 
üarnstofflösung  völlig  (nebst  der  Bohrung  des  Hahnes) 
gefüllt  wird,  von  dem  viel  grösseren  übrigen,  oben 
offenen  Kaam,  der  zur  Aufnahme  der  concentrirten 
onterbromigsauren  Natronlauge  dient.  Das  obere 
offene  Ende  dieses  Glasrohrs  ist  wasserdicht  einge- 
setzt in  die  Mündung  einer  umgekehrten  Flasche, 
deren  unterer  Theil  abgesprengt  ist,  so  dass  hierdurch 
am  die  Mündung  jenes  Glasrohrs  ein  Reservoir  ent- 
steht, welches  mit  gesättigter  Kochsalzlösung  gefüllt 
wird.  Endlich  wird  über  die  Oeffnung  des  spindelför- 
migen Rohrs,  die  sich  unter  dem  Niveau  der  Kochsalz- 
lösung befindet,  ein  mit  destillirtem  Wasser  gefülltes, 
oben  geschlossenes  graduirtes  Glasrohr  gestülpt.  Oeff- 
nct  man  dann  plötzlich  den  Hahn , so  tritt  die  Uarn- 
stofflüsung  mit  der  unterbromigsauren  Lauge  in  Be- 
rührung, es  entwickelt  sieb  stürmisch  Stickstoff,  und 
nach  wenigen  Minuten  ist  bis  auf  einen  kleinen  Rest 
der  ganze  Gehalt  des  in  der  Lösung  enthaltenen 
Harnstoffes  unter  Stickstoffbildung  zersetzt,  das  Gas  in 
der  calibrirten  Röhre  oben  aufgcsammelt,  und  dies 
kann  dann  entweder  hier  gemessen  werden  oder  bei 
einer  speciell  beschriebenen  Einrichtung  der  Mess- 
röhre in  ein  Eudiometer  ohne  Verlust  übergefüllt  und 
hier  genauer  analysirt  werden. 

Da  1 Grm.  Harnstoff  370  Ccm.  N-Gas  (bei  0°  und 
7G0  Mm.  Druck)  entwickelt,  so  gelingt  die  Berechnung 
des  Harnstoffes  schnell  nach  der  Gleichung: 

Y(b-b») 

760.  370  (1  -f  0,003665  t), 
in  welcher  h das  Gewicht  Harnstoff,  v das  beim  Ver- 
suche abgelassene  Gasvolumen  in  Kubikcentimetern, 
b den  beobachteten  Barometerstand , b 1 die  Tension 
des  Wasserdampfes  bei  der  Temperatur  t bedeutet. 
Bezeichnet  man  ferner  mit  a die  zum  Versuch  ver- 
wendete Harnquantität,  mit  p den  Procentgebalt  der- 
selben an  Harnstoff,  so  ist 

_ 100  v (b — bl) 

P ~ 760.  370.  a O + 0,003665  t)7" 

Die  Zersetzung  des  letzten  Restes  von  Harnstoff 
geht  langsam  und  schwierig  von  Statten  und  erwärmt 
darf  die  Mischung  nicht  werden,  da  sich  sonst  Sauer- 
stoff aus  der  Lange  entwickelt,  und  diese  Beimengung 
nur  dann  unschädlich  wird , wenn  die  Untersu- 
chung im  Eudiometer  ausgeführt  wird.  Bei  directer 
Ablesung  und  ohne  Erwärmen  gab  eine  Harnstofflösung, 
welche  0,358  pCt.  Harnstoff  enthielt,  in  einem 
Versuche  0,3372,  im  andern  0,3343  pCt.  Harnstoff,  bei 
weiteren  Versuchen,  an  denen  nach  einer  halben 
Stunde  der  untere  Theil  des  Apparates  bis  zum  Hahn 
im  Wasser  von  60u  — 70"  eingetaucht  war,  wurden 
0,3497  und  0,3511  Harnstoff  gefunden. 

Hükfnrr  macht  darauf  aufmerksam,  dass  sehr 
kleine  Quantitäten  Harn  nach  dieser  Methode  auf  ihren 
Hamstoffgehalt  untersucht  werden  können,  dass  dieses 
Verfahren  sich  sonach  für  so  mancho  physiologische 
Versuche  besonders  eignen  wird,  wenn  sie  auch  hin- 
sichtlich der  Genauigkeit  hinter  der  Methode  von 
Bissen  weit  zurücksteht. 

Jaiutibcrir.ht  der  gotammtaa  Medlcln.  1871.  Bd.  L 


Hükfnrr  überzeugte  sich,  dass  Harnsäure  sowie 
Kreatin  bei  der  Behandlung  mit  der  Lösung  von  nnter- 
bromigsaurem  Natron  gleichfalls  Stickstoff  abgaben, 
dass  aber  hierbei  nur  ein  Theil  ihres  Stickstoffgebaltes 
entwickelt  wird,  dass  also  auch  wegen  des  geringen 
Gehaltes  vom  Harn  an  diesen  Stoffen  ein  bemerkbarer 
Fehler  durch  ihre  Zersetzung  in  der  Harnstoffbestim- 
mnng  nicht  eingeführt  wird.  Schon  Knop  hatte  ge- 
funden, dass  Hippursäurc  durch  unterbromigsaures 
Natron  nicht  zersetzt  wird.  Hdefnrr  untersucht  in 
dieser  Richtung  zunächst  eine  Reiho  anderer  Stoffo 
nnd  erkannte,  dass  nicht  allein  die  verschiedensten 
Aminsäuren:  Glycocoll,  Leucin,  Amidobenzoesäure, 
Taurin  keinen  Stickstoff  abgaben,  sondern  dass  auch 
einfache  Amide,  wie  Acetamid  und  Amiubasen,  wie 
Aethylaroin,  Anilin,  Coniin,  Nicotin  keine  Entwicke- 
lung von  Stickstoff  zeigten,  während  ans  Oxatnid  sehr 
bald  der  ganze  Stickstoffgehalt  frei  gemacht  wurde. 
Guanin  und  Caffein  gaben  geringe  Stickstoffmengen 
ab.  Aus  diesem  beobachteten  Verbaltenist  zuschliessen, 
dass  alle  mit  unterbromigsaurem  Natron  Stickstoff  ent- 
wickelnden Substanzen,  soweit  sie  ihren  Stickstoff  her- 
geben, als  nach  dem  einfachen  Typus  des  Harnstoffs 
gebaut  angesehen  werden  können,  und  Hükfnrr  knüpft 
an  diese  Ergebnisse  einige  Betrachtungen  über  die 
Constitution  der  Harnsäure,  des  Sarkin,  Xanthin, 
Guanin,  Theobromin,  Kreatin  u.  s.  w.,  rücksichtlich 
'deren  auf  die  Abhandlung  selbst  verwiesen  werden 
muss.  Auch  die  Eiweissstoffe  entwickeln  mit  der  Brom- 
lauge allmälig  Stickstoff.  Diese  Erscheinung  kann 
aber  nicht  so  gedeutet  werden,  als  sei  sie  bervorge- 
rufen  durch  Ammoniak,  welches  sich  in  dem  Eiweiss- 
stoffe in  einfacher  durch  Aetzkali  zerlegbarer  Verbin- 
dung befinde  (wie  dies  Molder  früher  angegeben  bat); 
auch  nach  der  Behandlung  mit  Aetzkali  behält  das 
Eiweiss  die  Fähigkeit  mit  dem  unterbromigsauren 
Natron  Stickstoff  langsam  zu  entwickeln. 

Schultzk  undMAKRKEn(4)  haben  eine  Reihe  von 
Untersuchungen  von  Schaf-  nnd  Ziegenharn  hin- 
sichtlich des  Verhältnisses  von  Harnstoff  und  Hippur- 
säuregehalt zum  summarischen,  mit  Natronkalk  be- 
stimmten Stickstoffgehalt  mitgetheilt.  Stohmann  hatte 
(Joum.  d.  Landwirthsch.  1868)  behauptet,  dass  für 
die  Bestimmung  des  Stickstoffs  im  Ziegenharn  die  Me- 
thode der  Harnstoff-  und  Hippursäurebcstimmung  nicht 
anwendbar  sei,  sondern  viel  zu  hohe  Resultate  liefere. 
Bei  ihren  Untersuchungen  am  Schafharn  (die  sie  hier 
mittheilcn)  fanden  sie  diese  Angabe  von  Stohmann 
nicht  bestätigt,  sondern  im  Durchschnitt  war  die  aus 
dem  Harnstoff  und  der  Hippursäuro  berechnete  Stick- 
stoffquantität nm  2 bis  3 pCt.  geringer  als  die  direct 
bestimmte.  Schultzb  und  Mabrkkr  unternahmen 
daher  noch  eine  Versuchsreihe  am  Ziegenharne  nnd 
fanden  hier  durchschnittlich  98  bis  99  pCt.  des  direct 
bestimmten  Stickstoffgehaltes,  als  sie  den  Stickstoff 
aus  Harnstoff  nnd  Hippursäure  berechneten.  Sie 
sebliossen  daraus,  dass  unter  Anbringung  einer  Cor- 
rcction  man  allerdings  aus  dem  Harnstoff-  und  Hippur- 
säurcgchalt  den  Stickstoffgchalt  des  Harns  berechnen 
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könne;  dio  abweichenden  Resultate  Stohman.n’s  ver- 
mögen sie  nicht  zu  erklären. 

Stohmann  (5)  tritt  dieser  Angabe  von  Schci.ze 
und  Marrkbr  entgegen.  Dio  Bestimmung  des  Stick- 
stoffs aus  der  Harnstoff-  und  Hippursäurebcstimmung 
sei  nicht  allein  unangenehm  und  zeitraubend,  sondern 
auch  zu  ungenau.  Besonders  habe  man  aber  wohl  zu 
achten  auf  den  Gehalt  der  Hippursäure  an  Asche.  Je 
nach  der  Fütterung  könnten  darin  mehr  oder  weniger 
reichliche  Mengen  schwefelsaurer  Salze,  besonders 
Gyps,  enthalten  sein.  So  theilt  er  eine  Reihe  von 
Bestimmungen  mit,  in  donen  die  erhaltene  Hip- 
pursäure bis  über  42  pCt.  Ascho  fast  nur  aus 
Gyps  bestehend  lieferte.  Die  Art  der  Ausscheidung 
und  der  Gehalt  an  diesen  Verunreinigungen  können 
sehr  variiren;  bei  einer  gleichfalls  mitgetheilten  an- 
dern Versuchsweise  mit  anderm  Futter  betrug  der 
Aschengehalt  der  Hippursäure  18.56  bis  1,61  pCt. 

Uebereinstimmend  mit  den  Angaben  von  Kukhnh 
(Lchrb.  d.physiol.  Chemie)  fand  Maly  (7),  dass  norma- 
ler Harn  im  Stande  ist,  die  Anwesenheit  einer  erheb- 
lichen Quantität  Zucker  bei  der  TnoMMKR’schcn  Probo 
zu  maskiren.  Er  erkannte  durch  mehrere  Versuche, 
dass  nicht  das  Ammoniak,  wohl  aber  Kreatinin  we- 
sentlich hinderlich  für  die  Ausscheidung  des  Kupfer- 
oxydul wirkt,  indem  1 Mil.  Kreatinin  0,7  bis  0,3 
Atome  CuO  in  Lösung  erhält.  4 Gramme  Kreatinin 
verhindern  die  Ausfällung  des  Kupferoxydul,  welches' 
1 Grm.  Zucker  liefert. 

Einen  wesentlichen  Theil  seiner  Fähigkeit,  die 
Fällung  des  Kupferoxyduls  zu  verhindern,  verliert 
der  normale  Harn  bei  der  Entfärbung  mit  Thierkohle ; 
dieselbe  nimmt  hierbei  ausser  Harnfarbstoff  noch 
Oxalursaures  Ammoniak  auf.  Das  letztere  ist  hin- 
sichtlich seiner  Wirkung  auf  die  TROMMER’sche  Probe 
nicht  untersucht.  Der  störende  Einfluss  des  Harn- 
farbstoffs scheint  viel  grösser  zu  sein  als  der  des  Krea- 
tinin. 

Mit  denselben  Gegenständen  hat  sich  Skegkn  (8) 
beschäftigt.  Er  hat  sich  nicht  davon  überzeugen 
können,  dass  der  normale  Harn  wirklich  Zucker  ent- 
hält und  der  Diabetes  somit  als  eine  krankhafte  Stei- 
gerung einer  normalen  Ausscheidung  aufgefasst  wer- 
den könne.  Kobhxr  hat  mit  Brckckk  angenommen, 
dass  der  normale  Harn  0,1  pCt.  Zucker  cnthalto;  dies 
ist  nach  Skkokn’s  Untersuchungen  unzweifelhaft  un- 
richtig, und  wenn  angegeben  werde,  dass  man  dem 
normalen  Harne  \ bis  1 pCt.  Zucker  zufügen  könne, 
ohne  dass  mit  der  TROMMKit’schen  Probe  Kupfer- 
oxydulausscheidung erhalten  würde,  so  sprächen  seine 
Versuche  durchaus  gegen  diese  Angabe,  da  er  schon 
bei  0,03  pCt.  Zuckerzusatz  eine  geringe  Ausscheidung 
wahrnehmen  könne.  Skkgkn  hat  ferner  keino  Ein- 
wirkung des  Kreatinin  auf  dio  TnoMMEn’schc  Probe 
gefunden,  weder  eine  Reduction  dos  Kupferoxyd 
durch  das  Kreatinin,  noch  eine  Verhinderung  der  Aus- 
scheidung des  Oxydul;  nur  von  der  reducirenden 
Wirkung  der  Harnsäure  konnte  er  sich  überzeugen. 
Dio  übrigen  Reactionen,  durch  welche  kleine  Zucker- 
mengen im  normalen  Harne  nachgewiesen  werden 


könnten,  stehen  an  Schärfe  hinter  der  TnoMMKn’schcn 
weit  zurück.  Eine  grosso  Anzahl  von  Gährungsver- 
suchen  mit  Harn  für  sich  oder  nach  Zuckerzusatz 
führten  Seegkk  zu  dem  Resultate,  dass  allerdings  ge- 
ringe Kohlcnsäurcentwickelung  stattfindet,  auch  Al- 
kohol in  geringer  Menge  gebildet  werden  kann,  dass 
aber  der  Harn  auch  ohne  nefo  aus  andern  Bestand- 
theilen  als  Zucker  Kohlensäure  entwickele  und  dass 
dio  Hefe,  wie  es  Pasteur  bereits  nachgewiesen  hat, 
aus  ihrer  eignen  Substanz  Alkohol  bilden  könne.  Er 
untersuchte  dann  die  Fällungen  durch  basisch  essig- 
saures Blei  und  Ammoniak,  ferner  durch  Aetzkali  und 
94procentigcn  Alkohol,  ohno  den  Nachweis  im  normalen 
Harne  selbst  bei  Anwendung  grosser  Harnquantitäten 
zu  erhalten,  während  er  durch  Gäbrung  sowie  durch 
das  Saccharimeter  im  Stande  war,  kleine  Zuckerquan- 
titäten wiederzufinden  (wenn  auch  etwas  verringert), 
den  er  dem  Harno  vorher  zugesetzt  hatte,  ehe  mit  basisch 
essigsaurere  Blei  und  Ammoniak  u.  s.  w.  der  Harn 
behandelt  wurde.  Die  Schilderung  der  Eigenschaften 
der  Zuckerkaliverbindungen,  wie  sie  Brukckk  gege- 
ben hat,  ist  durchaus  unrichtig.  Die  Resultate  seiner 
Untersuchungen  fasst  Shkokn  schliesslich  in  dio 
Sätze  zusammen : 

1)  Es  fehlt  uns  an  einem  verlässlichen  Reagens, 
um  sehr  kleine  in  Harn  gelöste  Zuckermengen  un- 
zweifelhaft und  mit  Ausschluss  jeder  analog  wirken- 
den Substanz  festzustelien. 

2)  Es  sind  darum  alle  Annahmen  über  das  Vor- 
handensein kleiner  Zuckermengen  im  Harne  in  man- 
chen physiologischen  wie  in  manchen  pathologischen 
Znständen  als  nicht  unzweifelhaft  anzusehen. 

3)  Der  normale  Harn  enthält  keinen  Zucker  in 
der  Menge,  in  welcher  solcher  unzweifelhaft  naebge- 
wiesen  werden  kann. 

4)  Der  normalo  Harn  enthält  kleine  Mengen  re- 
ducironder  Substanzen.  Dass  ein  Theil  derselben 
Zucker  sei , ist  mit  unseren  heutigen  Hülfsmittcln 
nicht  endgültig  festzustellen. 

Strassburg  (9)  giebt  ein  sehr  einfaches  Verfah- 
ren an,  wo  bei  enormer  Verdünnung  von  0,00003 
Grm.  Gallensäure  in  einer  Flüssigkeit,  z.  B.  ictcrischom 
Harne  noch  naebgewiesen  werden  kann.  Man  taucht 
nämlich  ein  Stück  Filtrirpapicr  in  den  Harn,  welcher 
auf  Gallensäure  geprüft  worden  soll,  und  der  vorher 
mit  etwas  Rohrzucker  versetzt  ist,  ein,  zieht  es 
wieder  heraus  und  lässt  cs  trocknen,  bringt  dann  mit- 
telst ein  Glasstabes  einen  Tropfen  reine  concentrirto 
Schwefelsäure  auf  dieses  mit  dem  Harn  imprägnirto  Pa- 
pier und  lässt  etwas  abfliessen,  so  entstohtnach  etwa  *- 
Minute  eino  besonders  im  durchfallenden  Lichte  kräftig 
hervortretende  schöne  violette  Färbung,  wenn  Gallen- 
säure  zugegen  ist.  Normale  narno  in  dieser  Weise 
behandelt,  geben  nie  eine  violette,  sondern,  wenn  ihnen 
viel  Rohrzucker  zugesetzt  war,  nur  eine  röthlichc  odei 
bräunliche  Färbung.  Dio  von  Bogomoi.off  (Jahresber. 
1869,  1.  p.  87.)  angegebene  Probe  auf  Gallonsäur«: 
fand  Stuassburo  weder  so  schnell  ausführbar,  noci: 
so  genau,  als  Bogomoloff  angiebt. 
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Nachtrag. 

M«dia,  Oakar,  Om  gtllaa«  igenkänoande  all  urin.  Upsala  lälcara- 

för.  furh . Bd.  C.  S.  516. 

V f.  empfiehlt  folgende  Combination  der  Dr agkndorf- 
schen  und  der  HuppKitT’sclien  Methode,  um  in  einer  und 
derselben  Harnprobo  sowohl  auf  Gallenfarb- 
stoff als  anf  Gallensäure  zu  reagiren:  Etwa  15 

Cubikcentimeter  des  ikterischen  Harns  werden  mit  ein 
paar  Tropfen  Natronlauge  alkalisch  gemacht,  und  darauf 
wird  Chlorbariumlösung  zugesetzt,  so  lange  ein  Nieder- 
schlag entsteht.  Die  Flüssigkeit  mit  dem  Niederschlag 
wird  gekocht  und  kochendheiss  filtrirt.  Das  kaum  ge- 
färbte Filtrat  wird  mit  Salzsäure  so  weit  neutralisirt, 
dass  es  nnr  noch  schwach  alkalisch  reagirt  und  darauf 
mit4 — 5 Cubikcentimeter  Amylalkohol  unter  Erwärmon 
geschüttelt.  Wenn  dabei,  wie  es  oft  vorkommt,  eine 
Emulsion  gebildet  wird,  wird  dem  leicht  durch  Zusatz 
von  wenig  gewöhnlichem  Spiritus  abgeholfen.  Durch 
eine  Pipette  wird  dann  der  Amylalkohol  von  der 
Flüssigkeit  abgehoben  und  zur  Trockne  verdampft. 
Der  schwach  gefärbte  Rückstand  gab  dann  bei  Gegen- 
wart von  Gallensäuren  durch  Erwärmen  mit  einer 
Spur  von  Zucker  und  Schwefelsäure  eine  schöne  pur- 
purviolette Färbung.  Es  ist  jedoch  nöthig,  den  Amyl- 
alkohol vollständig  zu  verdampfen,  weil  dieser 
für  sich , ohne  Gegenwart  von  Gallensäure , mit  con- 
centrirter  Schwefelsäure  eine  schöne  rothe  Färbung 


giebt,  welche  durch  Zusatz  einer  Spur  von  Rohrzucker 
noch  schöner  wird.  — Bei  Versuchen  mit  normalem 
nam,  der  mit  krystallisirtcr  Gallo  oder  mit 

ebenso  viel  Cboloidinsäuro  versetzt  war,  wurde  so 
eine  schöne  Pbttkm kofkr’ sehe  Reaction  erhalten.  - 
Der  durch  den  Baryt  gebildete  Niederschlag  wird  dann 
mit  etwas  Wasser  ausgewaschen  und  darauf  mit 
Schwefelsäure  und  Spiritus  erwärmt  und  geschüttelt. 
Bei  Gegenwart  von  Gallenfarbstoff  wird  die  Flüssig- 
keit alsdann  prachtvoll  grün  gefärbt. 

P.  L.  Panum. 


Die  Quantitäten  von  Kalium  und  Na- 
trium, welche  täglich  von  Gesunden  und  Fieber- 
kranken (Pncumonio,  Typhus,  Febr.  recurrens  u.s.w.) 
im  Harne  ausgeschieden  werden,  sind  in  einer  grossen 
Anzahl  von  zum  Tlieil  längeren  Versuchsreihen  von 
Salkowski  (10)  untersucht  und  verglichen.  Ausser- 
dem sind  von  ihm  untersucht  und  mit  den  Harnaus- 
scheidungen verglichen  die  Kalium-  und  Natrium- 
mengeu  in  den  Faeces,  im  Blutserum,  im  Speichel  bei 
Angina  mit  Speichelfluss.  Das  sorgfältige  Unter- 
suchungsverfahren ist  ausführlich  beschrieben. 

Eine  von  Salkowski  an  sich  selbst  ausgeführto 
Versuchsreihe  von  5 Tagen  ergab  folgende  Werthe 
für  die  ausgeschiedenen  Alkalien  im  nam  und  Faeces 
(leider  sind  sie  auf  Oxyd  berechnet.  Kef.). 


Datum. 

Hammenge  resp.  Fäccs. 

Ilarnstoff. 

Kali. 

Natron. 

Summa. 

pCt. 

25 

1490  Ccm 

29,05 

3,442 

5,692 

9,134  ' 

37,7 

F. 

81,5  Grm.  fest . . . 

0,255 

0,068 

0,323 

79,4 

3,697 

5,760 

9,457 

3S,0 

26 

1940  Ccm 

28,13 

2,929 

4,385 

7,314 

40,1 

F. 

121,6  Grm.  breiig  . . 

0,316 

0,092 

0,408 

77,5 

3,245 

4,447 

7,722 

42,1 

27 

1755  Ccm 

28,96 

2,282 

4,633 

6,915 

33,0 

F. 

126,0  Grm 

0,190 

0,073 

0,190 

71,8 

• 

2,472 

4,706 

7,178 

34,4 

28 

1630  Ccm 

24,61 

2,298 

4,287 

6,585 

34,9 

F. 

140,7  Grm 

0,287 

0,150 

0,438 

65,62 

2,585 

4,437 

7,023 

36,8 

29 

1340  Ccm 

22,91 

2,626 

4,208 

6,834 

38,0 

F. 

(?)  

0,314 

0,226 

0,540 

62,5 

2,940  | 

4,434 

7,374 

39,9 

Die  Procente  der  letzten  Columne  drücken  das 
Verhältnis  von  K,20  zu  (K.,0  -j-  Na.20)  = 100  aus. 
Die  Ausscheidung  beider  Alkalien  wurde  ausserdem 
noch  in  Versuchsreihen  von  4 anderen  nahezu  gesun- 
ken Personen  bestimmt. 

Die  Vergleichung  der  Ausscheid uugen  Gesunder 
mit  denen  von  Fieberkranken  orgiebt,  dass  im  Fieber 
1 Qis  Kalium  in  dem  Ham  überwiegt  und  dass  einSinken 


der  ausgeschiedenen  Kalimenge  nach  der  Krise  bis  zu 
einem  Minimum  und  ein  allmäliges  Wiederansteigen 
während  der  Reconvalescenz  eintrilt.  Im  Maximum 
beträgt  die  Kalimcnge  im  Harne  an  einem  Fiebertago 
fast  das  Tfacho  von  einem  fieberfreien.  Solche  Diffe- 
renzen sind  allerdings  selten,  aber  das  drei-  bis  vier- 
fache ganz  gewöhnlich. 

Das  Natron  zeigt  ein  durchaus  anderes  Verhalten. 

14* 
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Im  hohen  Fieber  ist  es  oft  bis  auf  ein  Minimum  aus 
dem  Harne  verschwunden,  in  jedem  Falle  aber  erheb- 
lich vermindert,  also  weniger  betragend,  als  beim  Ge- 
sunden bei  derselben  Diät.  Bald  nach  der  Kriso 
steigt  seine  Menge  an,  oft  sehr  rapid,  so  dass  sie  mit- 
unter gleich  am  ersten  Tage,  der  eino  Vermehrung 
zeigt,  mehr  beträgt,  als  an  allen  rorangegangenen 
Fiobcrtagen  zusammen.  Salkowski  sucht  dann  diese 
Verhältnisse  aus  dem  veränderten  Stoffwechsel  und 
der  Nahrungsaufnahme  zu  deuten;  es  muss  jedoch  be- 
züglich dieser  Betrachtungen  auf  die  Arbeit  selbst  ver- 
wiesen werden,  ebenso  bezüglich  der  bei  den  einzel- 
nen Gesunden  und  Kranken  erhaltenen  Bestimmungs- 
wertho,  welche  in  mehr  als  15  Tabellen  zusammengo- 
stellt  sind  und  ein  reiches  Material  ergeben. 

Meissner  und  später  unter  seiner  Leitung  Koch 
haben  angegeben,  dass  der  Ilundeham,  wenn  die 
Thiere  mit  Fleisch  und  Fett  gefüttert  wären,  constant 
Bernsteinsäure  enthalte,  dass  auch  der  Menschcnbam 
oft  oder  „in  der  Hegel“  Bernsteinsäuro  enthalto. 
Salkowski  (11)  hat  sich  durch  vielfache  Untersuchun- 
gen überzeugt,  dass  das  von  Meissner  befolgte  Ver- 
fahren zur  Aufsuchung  der  Bernsteinsäuro  ungenügend 
ist,  dass  er  dem  älteren  Verfahren  der  Abtrennung 
der  Bernsteinsäuro  durch  Schütteln  mit  Acthcr  und 
Säure  mit  Unrecht  Unbrauchbarkeit  vorwirft,  dass 
weder  im  Menschonharno,  noch  im  Hundeharno  con- 
stant Bernsteinsäure  vorkomme  (auch  bei  Fütterung 
mit  Fleisch  und  Fett  nicht). 

Salkowski  fällte  den  Ilundeham  mit  Baryt,  den 
Ueberschuss  desselben  mit  Schwefelsäure,  neutralisirte 
mit  Salzsäure,  dampfte  ein,  säuerte  den  Rückstand 
mit  Schwefelsäure  stark  an  und  schüttelte  mehrmals 
mit  Portionen  Acther.  Diese  Methode  gab  bei  zuge- 
selzter  Bernsteinsäure  gute  Resultate,  wenn  mehr  als 
0,2  Grm.  Bornsteinsäure  auf  500  Cm.  Harn  zugesetzt 
waren.  Im  Harne  selbst  fand  er  nie  Bernsteinsäure. 

In  den  auf  grossen  Glasplatten  gesammelten  Ex- 
cremcnten  eines  erwachsenen  grauen  Reihers  wies 
Hebtkb  (12)  -Guanin  nach,  welches  als  Ausschei- 
dungsproduct  bei  Vögeln,  trotz  seines  Vorkommens 
im  Guano  noch  nicht  gefunden  war;  es  bleibt  fraglich, 
ob  das  Guanin  aus  den  Fischen  stammt,  mit  denen  der 
Reiher  gefüttert  wurde. 

Mai.y  (13)  erhielt  in  sehr  beqnomor  Weise  salz- 
saures  Kreatinin,  indem  er  mehrere  Liter  Men- 
schenharn auf  ein  Drittel  oder  Viertel  abdampfte,  von 
den  ausgeschiedenen  Salzen  abgoss,  mit  Bleizucker 
fällte,  das  überflüssige  Blei  aus  dem  Filtrate  durch 
kohlcnsaures  Natron  oder  Schwefelwasserstoff  ent- 
fernte, das  Filtrat  annähernd  neutralisirte,  im  ersten 
Falle  mit  Essigsäure,  im  zweiten  mit  kohlensaurem 
Natron  und  nun  mit  concentrirter  Sublimatlösung 
fällte.  Der  Niederschlag  wird  dann  in  Wasser  zer- 
theilt,  mit  Schwefelwasserstoff  zerlegt,  die  Flüssigkeit 
mit  Thierkohle  entfärbt  und  abgedampft,  die  Kry- 
stallmasse  mit  starkem  Alkohol  ein-  oder  zweimal  um- 
krystallisirt.  Man  erhält  wcissc  Krystallkrusten  oder 
grosse  harte  glänzende  Prismen.  Auch  aus  Pferdc- 
harn  wurde  dasselbe  Resultat  erhalten. 


Gusserow(14)  erhielt  aus  5500  Ccm.  Harn  Schwan- 
gerer eine  ziemliche  Menge  von  Krystallen,  die,  mit 
Kalilauge  gekocht,  Oxalsäure  und  Ammoniak  gaben, 
und  von  Hermann  und  Wislickmjs  für  Allanloin 
erklärt  wurden.  Unter  der  Leitung  von  Hermann  un- 
tersuchte dann  Ziegler  1700  Ccm.  Harn  eines  Mannes 
in  gleicherweise,  und  erhielt  gleichfalls  solche  Allan- 
toinkrvstalle,  aber  viol  weniger. 

Pirchkr  (15)  prüfte  dio  Angaben  Thudichüm’s 
(Jahresber.  1870,  I.  p.  100)  über  die  Gewinnung  und 
Zusammensetzung  der  von  dem  Letzteren  Krypto- 
ph  an  säure  genannten  Substanz.  Durch  fractionirto 
Fällung  derselben  und  Analyse  der  Nicderschlügo  kommt 
er  zu  dem  Resultate:  dass,  obgleich  nicht  zu  zweifeln 
ist,  dass  dies  Gemenge,  welches  Thudichum  durch 
seine  Methode  darstellt,  einen  oder  den  andern  noch 
unbekannten  Körper  aus  dem  Harne  enthält,  doch  an- 
dererseits die  unscheinbaren  Eigenschaften  und  die  bei 
der  Analyse  übersehenen  groben  Verunreinigungen  der 
analysirten  Körper  Gründe  genug  geben,  die  Aufstel- 
lung einer  neuen  organischen,  einigermassen  charak- 
terisirten  Säure  im  Harne  zu  verdächtigen. 

Lokbisch  (16)  suchte  vergeblich,  den  von  Sertoli 
(Jahresber.  1869,  I.  p.  104)  entdeckten,  aber  nicht  iso- 
lirten  Körper  darzustellen,  welcher  bei  der  Behand- 
lung des  Harns  mit  Zink  und  Salzsäure  eine  Entwick- 
lung von  Schwefelwasserstoff  veranlasst.  Er  erkannte, 
dass  der  Körper  im  Alkoholauszuge  des  eingedickten 
Harnes  reichlich  vorhanden  war,  dass  derselbe  aber 
weder  durch  Bleizucker  noch  durch  Blcicssig  vollstän- 
dig gefällt  wird.  Bei  der  Darstellung  des  salzsauren 
Kreatinin  aus  Menschenharn  nach  der  Methodo  von 
Maly  (vergl.  oben)  wird  dieser  schwefelhaltige  Kör- 
per durch  Quecksilberchlorid  nicht  gefällt.  Er  über- 
zeugte sich  ferner,  dass  100  Ccm.  Harn  nach  Behand- 
lung mit  chlorsaurem  Kali  und  Salzsäure  0,009  bis 
0,01 2 Grm.  SO  3 mehr  ergiebt,  als  bei  directer  Fällung  mit 
ßariumsalz,  ohne  vorherige  Oxydation.  Auch  mit  Thier- 
kohle völlig  entfärbter  Ham  gab  noch  Schwefelwasser- 
stoff mit  Zink  und  Salzsäure.  Wässrige  Auszüge  von 
Lunge  und  Leber  vom  Rinde  verhielten  sich  ebenso. 
Hühner-Eiwciss  gab  nur  dann  mit  Zink  und  Salzsäure 
Schwefelwasserstoff,  als  es  mit  Aether  behandelt  und 
dio  coagulirte  Masse  mit  Salzsäure  gelöst  war. 

Landolt(17)  hat  im  Bromwasser  ein  ausserordent- 
lich empfindliches  Reagens  für  Phenol  und  demselben 
verwandte  Körper  gefunden.  1 Tbl.  Phenol  in  43,700 
Thl.  Wasser  gelöst,  giebt  damit  noch  deutliche  Trü- 
bung. Bei  einem  Gehalte  von  1 Thl.  Phenol  in  54,GOO 
Thl.  Wasser  entsteht  keine  Fällung  mehr,  aber  nach 
einigen  Stunden  krystallinischer  Niederschlag.  Das 
Phenol  wird  durch  dies  Reagens  inTribromphenol  um- 
gowandelt,  und  durch  Einwirkung  von  Natriumamalgam 
ist  man  im  Stande , dies  wieder  in  Phenol  zurückzu- 
führen. 

Landolt  giebt  an,  dass  die  Reaction  sich  weiter 
benutzen  lasse,  um  im  Harne  Phenol  nachzuweisen. 
Versetzt  man  Menschenharn  direct  mit  überschüssigem 
Bromwasser,  so  entsteht  gewöhnlich  sofort  eino  Trü- 
bung und  nach  mehrstündigem  Stehen  sammelt  sich 
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am  Boden  des  Gefasses  efn  bräunlicher,  flockiger 
Niederschlag.  Wird  dersesbe  anf  einem  kleinen 
Filter  gesammelt,  ausgewaschen  und  der  Behandlung 
mit  Natriumamalgam  unterworfen,  so  tritt  der  Geruch 
nach  Phenol  anf  das  unzweifelhafteste  auf.  500  Ccm. 
Harn  genügen,  um  eine  hinreichende  Menge  Nieder- 
schlag zu  erhalten. 

Salkowski  (18)  stellte  einige  Vorsucbo  an  über 
die  Veränderung,  welche  aethylschwefelsaurcs,  para- 
nnd  meta-pbenolsulfosaures  Alkali  im  thierischen  Or- 
ganismus erleiden.  Die  Versuche  wurden  an  Kanin- 
chen und  einem  Hunde  angestellt.  Die  Aethylschwe- 
felsäuro  trat  theilweise  unverändert,  die  beiden  Phe- 
nolsulfosäuren  gänzlich  ungeiindert  im  Urin  auf. 

Salkowski  (19)  fand  bei  Untersuchung  des 
Harns  einer  Leukämischen,  dass  bei  dergebräuchlichcn 
Methode  der  Bestimmung  der  Harnsäure  ein  ziemlich 
bedeutender  Theil  derselben  der  Bestimmung  ganz  ent- 
geht, dass  der  bei  der  Fällung  mit  Salzsäure  in  Lösung 
bleibende  Rest  durch  Siibcrlösung  in  ammoniakali- 
scher  Lösung  gefällt  werde  (das  Verfahren,  die  Harn- 
säure hieraus  zu  erhalten  ist  sehr  umständlich).  Ver- 
gleiche mit  normalem  ITam  ergaben  die  gleicheu  Re- 
sultate. Milchsäure  wurde  im  leukämischen  narne 
gar  nicht,  Oxalsäure  weniger  als  im  normalen  Harne, 
dagegen  in  einer  grossen  Menge  Harn  etwas  Hypo- 
xanthin gefunden. 

Uoppk-Skvlkr  (20)  analysirte  eine  Gruppe  von 
3 zusammengehörigen  Uamblasenstcinon,  von  denen 
der  eine  wie  ein  Kern  einer  Steinfrucht  zwischen  den 
beiden  andern  als  Schalen  lag.  Nach  dem  Ausschn 
srhien  cs,  als  müsse  der  Korn  eine  durchaus  von  den 
Schalen  verschiedene  Zusammensetzung  zeigen,  dios 
war  jedoch  nicht  der  Fall.  Die  Analyse  ergab : 

Schale  Kern 


Phösphorsaure  Magnesia- Ammoniak  . 81,09  74,23 

Phosphorsaii rer  Kalk 12,84  19,50 

Kohlensaurer  Kalk 4,70  6,21 

Kohlensäure  Magnesia — 0,35 

Lniüsliche  organische  Substanz  ....  1,37 1,00 


100,00  101,29 

Harnsäure  und  Oxalsäure  fehlten  in  beiden.  Die 
Steine  stammten  von  einem  seit  mehreren  Jahren 
blasenkrankcn  Thunnwäcliter. 

Ausserdem  beschreibt  Hoppb-8kti.br  einen  Harn- 
stein der  Sammlung  auf  dem  Tübinger  anatomischen 
Institute,  der  zu  97 — 98  pCt.  aus  Xanthin  bestellt. 

In  dem  Harne  von  Psondopus  fand  Hoppk-Skylkr, 
ebenso  wie  es  Mkissneh  früher  am  Vogelhamo  nach- 


gewiesen bat,  im 'Wesentlichen  freie  Harnsäure, 
die  an  den  Stellen,  wo  dem  Harne  in  der  Kloake  des 
Tliieres  die  Fäcalstoffe  angelegen  hatten,  in  grossen 
Krystallen,  im  Uebrigen  als  kreidige  Masse  sich  dar- 
stellto.  Wenn  man  die  kreidige  Masse  mikroskopisch 
untersucht,  stellt  sie  sich  als  feine  Körnchen  und 
Kügelchen  dar,  die  sich  nach  Hinzubringen  von  Was- 
ser alsbald  in  rhombische  Krystallblättchen  ver- 
wandelt. 

Popp  (21)  welcher  früher  die  Excromente  der 
ägyptischen  Fledermäuse  untersucht  batte  (Jahresber. 
1870.  I.  p.  1 13)  bat  mit  der  Zusammensetzung  der- 
selben die  der  Ansammlungen  von  Excrementen  unse- 
rer gewöhnlichen  europäischen  Fledermaus  (Rhinoio- 
phus  Hipposidcras)  verglichen.  Diese  letzteren  bestehen 
aus  kleinen  länglichen  Körnchen  von  dunkelbrauner 
Farbe,  ontbalten  keinen  Harnstoff,  keine  Harnsäure, 
sondern  die  Reste  von  Insocten  aus  dem  Kothe  dieser 
Thiere,  Ammoniaksalzo  und  andere  anorganische  Stoffe. 

In  allen  wesentlichen  Punkten  zunächst  den  An- 
gaben nnd  Ansichten  von  Von  und  von  Mkissnkr 
folgend  hat  Gschridlen(22)  eine  Reihe  von  Untersu- 
chungen an  Hunden  über  den  Gehalt  des  Blutes  und 
der  Leber  an  Harnstoff  angesteilt,  indem  er  sich  hier- 
bei fast  genau  an  das  Verfahren  hielt,  welches  Mkiss- 
her  befolgt  nnd  beschrieben  hat,  und  welches  als 
eine  Vorbesserung  der  älteren  Methode  von  Picard 
anzuschen  ist.  Verf.  hält  die  Ausführung  der  Harn- 
stoffbestimmung im  Blute  u.  s.  w.  für  eine  der 
schwierigsten  der  physiologischen  Chemie  und  viel 
Uebung  zu  ihrem  Gelingen  für  erforderlich. 

Durch  die  V.  jugularis  mit  einer  durch  ein  einge- 
passtes Stäbchen  geschlossenen  Glasröhre  bis  tief  in  die 
V.  cava  inf.  hinabgehend  entnahm  Gschkidlkn  eine 
Blutportion,  indem  er  das  Stäbchen  hervorzog  und 
das  Blut  auffing,  dann  in  gleicherweise  mittelst  einer 
anderen  Röhre  aus  einer  Lebervene.  Er  öffnete  hier- 
bei am  narcotisirtcn  Thiere  die  Bauchhöhle  und  con- 
statirto  mittclt  des  Gefühls,  dass  wirklich  die  Röhre 
in  eino  Lcborvcne  eingedrungen  war;  dann  wurde 
nochmals  eine  Blutportion  aus  der  V.  cava  inf.  ent- 
nommen, endlich  das  Thier  durch  Verbluten  getödtet, 
und  dabei  entweder  aus  dom  Herzen  oder  aus  der 
Carotis  Blut  aufgefangen.  Die  Untersuchung  dieser 
Blutportionen  ergab  folgenden  Werth  des  Uamstoff- 
gelialtes  in  Procentcn : 


Versuch 

r Bemerkungen. 

Carotis. 

Cava  inferior. 

Leberveue. 

Cava  inf. 

Hechtes  Herz 

8 

. 5 

Fleisch  gefüttert 

0,0138 

0,024 

0,027 

0,021 

0,0159 

0,021 

0,022 
0,018 
0,023 
0,0 1G8 
0,020 

0,0217 
0,0  !9 
0.019 
0,014 

0,030 

do.  

Gewöhnliches  gutes  Futter 

Hunger  3 Tage 

Fleiscbfüttcrung 

F.sergicht  sieh  ans  diesen  Zahlen,  dass  das  Blnt  in  der 
Leber  nicht  reicher  an  Harnstoff  wird.  Gschkidlkn 
untersuchte  ferner,  ob  sich  boim  Liegen  der  Leber  bei 


gewöhnlicher  Temperatur  Harnstoff  bildet,  indem  er 
ein  Stück  der  Leber  ganz  frisch  in  Alkohol  brachte, 
die  Resto  des  Organs  1 — 2 Tage  liegen  liess  nnd 
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dann  den  Gehalt  an  Harnstoff  in  der  gelegenen  und 
der  frisch  in  Alkohol  gebrachten  Substanz  untersuchte. 
Der  Gehalt  an  Harnstoff  zeigte  beim  Liegen  der  Leber 
keine  Aenderung.  Eine  Reihe  von  Versuchen,  die 
Gschkidlkn  dann  in  der  Weise  anstellte,  dass  er  durch 
die  in  dom  Körper  des  getödtcten  Tliieres  noch  lie- 
gende Leber  einen  Blutstrom  ein-  oder  mehrmals  hin- 
durchleitcto  und  die  Veränderung  des  Harnstoffgehal- 
tos im  Blute  hierbei  untersuchte,  ergaben  abweichend 
von  den  Angaben  von  Cyon,  dass  zwar  eine  geringe 
Zunahme  des  Harnstoffgehaltcs  im  Blute  gewöhnlich 
cintrat,  abor  dass  zugleich  der  Gehalt  der  Leber  selbst 
an  Harnstoff  erheblich  abnahm.  Den  Vergleich  des 
Gehaltes  der  Leber  vor  und  nach  dem  Blutdurcblcitcn 
ermöglichte  Gschkidlkn  dadurch,  dass  er  einen  Lcbcr- 
lappcn  vor  dem  Blutdurchlcitcn  durch  Abbinden  iso- 
lirte  und  seinen  Harnstoffgohalt  besonders  untersuchte 
unter  Berücksichtigung  des  Biutgohaltes  in  dcnLcbcr- 
portionen,  deren  Gewicht  und  berechneter  Uarnstoff- 
gehalt  in  Abrechnung  gebracht  wurden.  Der  Blutgo- 
halt  wurde  nach  einer  vom  Verf.  (Würzburger  physiol. 
Untersuch.  Bd.  II.  p.  155)  geschilderten  Methode  be- 
stimmt. Dass  Cyon  aber  viel  stärkere  Zunahme  des 
Harnstoffgehaltes  im  Blute  bei  seinen  Versuchen  mit 
Blutdurchleiten  durch  die  Leber  berechnet  hat,  er- 
klärt Gschridlen  aus  den  Mängeln  der  von  Cyon  ge- 
wählten Bestimmungsmethode.  (Wio  es  aber  kommt, 
dass  Verf.  im  Lehervenenblulc  vom  lebenden  Thiero 
keinen  höheren  Gehalt,  als  im  übrigen  Blute  nach- 
weisen , aber  dennoch  aus  der  Leber  Harnstoff  aus- 
spülon  konnte,  darüber  fehlen  die  Erläuterungen.  Ref.) 
In  8 Bestimmungen  des  Harnstoffgehaltes  der  Hunde- 
leber  erhielt  Verf.  folgende  Werthe: 


Versuch. 

ticwicht  dor 
Leber. 

Absolutellam- 

stoffmengc. 

Harnstoff 
in  Procent. 

I. 

460 

0,110 

0,023 

II. 

3G3 

0,080 

0,022 

111. 

294 

0,067 

0,023 

IV. 

362 

0,068 

0,019 

V. 

394 

0,082 

0,021 

VI 

430 

0,0559 

0,013 

VII. 

334 

0,060 

0,018 

VIII. 

298 

0,059 

0,020 

Einige  Versuche  über  den  Gehalt  an  Harnstoff  im 
Blute  und  den  Organen  nephrotomirterThicre  ergaben 
Zahlen,  welche  mit  denen  von  Von,  Meissner  und 
Grehant  (Jahrcsber.  1870.  1.  S.  3.)  iibereinstiram- 
ten.  Der  Gehalt  an  Harnstoff  betrug,  nachdem  es  vor 
der  Operation  nur  0,014  und  0,027  pCt.  Harnstoff  ent- 
halten hatte,  beim  ersten  Hunde  20  Stunden  nach  der 
Operation  0,1,  beim  zweiten  4t)  Stunden  nach  der  Ope- 
ration 0,133  pCt.,  die  Milz  enthielt  sogar  0,4G0pCt., 
die  Leber  0,42  pCt.,  die  Muskoln  0,234  pCt.,  die  Lun- 
gen 0,186,  Gehirn  0,0529,  das  Herz  0,087,  dioAngcn- 
flüssigkcit  0,275  pCt.  Im  Mageninhalte  fanden  sich 
0,057  Grm.  Harnstoff.  24  Stunden  nach  der  Operation 
ergab  das  aus  der  V.  jugularis  entnommene  Blut  0,04 
pCt.  Harnstoff. 

Es  werden  dann  2 Versnobe  mit  subcutancr  Eitcr- 


injection  geschildert.  Als  dio  Temperatur  40 u über- 
stieg, wurden  dio  Thiero  getödtet  und  in  Blut  und  Or- 
ganen der  Gehalt  an  Harnstoff  bestimmt.  Es  wurden 
gefunden : 

I.  II. 

pCt  pCt. 

Blut  vor  der  Eitcrin- 


jection 0,0135  0,015 

- uach  derselben,  nach  18h  0,028  nach  23h  0,020 

Leber - 0,020  - 0,035 

Milz - 0,025  - 0,0235 

Nieren - 0,007  - — 

Lunge - — - 0,012 

Gehirn - 0,010  - — 


Aus  diesen  Versuchen  folgert  Verf.,  dass  die  durch 
das  Fieber  vergrösserte  Harnstoffproduction  sich  nur 
durch  vergrösserten  Gehalt  des  Blutes  an  Harnstoff  zu 
erkennen  giebt,  eine  Anhäufung  in  den  Organen  ist 
nicht  zu  bemerken. 

Die  Wiederholung  der  Versuche,  aus  denen  Ssc- 
botin  eine  Umwandlung  von  Kreatin  unter  Bildung 
von  Harnstoff  durch  Einwirkung  der  Nieren  erschlossen 
hatto,  ergab  keine  Harnstoff bildnng,  Von  hatte  das 
gleiche  Resultat  wio  Verf.  erhalten. 

Schliesslich  stellt  Verf.  die  Resultate  der  Unter- 
suchung des  Blutes  und  der  Organe  gesunder  Hunde 
in  einer  Tabclio  zusammen,  vergleicht  sie  mit  den 
Angaben  anderer  Physiologen  und  fasst  seine  Schlüsse 
in  folgenden  Sätzen  zusammen : 

1)  Die  Leber  enthält  Harnstoff  als  normalen  und 
constanten  Bestandtheil. 

2)  Der  Harnstoffgebalt  der  Leber  ist  unabhängig 
von  der  Ernährung  des  Thieres.  Reichliches  Fleisch- 
futter, gewöhnliches  Futtor  oder  Hunger  ändern  seinen 
Gehalt  nur  wenig. 

3)  In  der  ausgeschnittenen  und  vor  der  Ver- 
dunstung geschützten  Leber  findet  keine  Harnstoff- 
bildung statt. 

4)  Bei  der  künstlichen  Durchblutung  der  Leber 
findet  keine  Neubildung  von  Harnstoff  statt. 

5)  Der  Ilarnstoffgchalt  des  Blutes  überschreitet 
bei  normalen  Thieren  eine  gewisse  Grenze  nicht.  Er 
ist  im  Blute  aus  verschiedenen  Gefässbezirken  nur 
innerhalb  der  Fehlergrenzen  verschieden. 

6)  Der  Harnstoffgehalt  des  Blutes  von  der  Inani- 
tion  unterworfenen  Thieren  sinkt  unter  die  Norm. 

7)  Boi  fiebernden  Thieren  findet  eine  Vermehrung 
des  Ilarnstoffgohaltes  des  Blutes  statt. 

8)  In  unsem  Versuchen  wnrde  Harnstoff  in  der 
Milz  gefunden.  Dio  hier  erlangten  Werthe  erreichen 
dio  höchsten  Zahlen. 

9)  Ausserdem  wurdo  Harnstoff  gefunden  in  der 
Lunge,  der  Galle,  dem  Gehirn  und  der  Augenflüssig- 
keit mit  Linse  und  Glaskörper. 

lü)  Im  Muskel  normaler  Thiero  lässt  sich  kein 
Harnstoff  nachweiscn.  Im  Muskel  nephrotomirter 
Thiere  findet  sich  Harnstoff  in  reichlicher  Menge. 

11)  Boi  nephrotomirten  Thieren  findet  eine  An- 
sammlung von  Harnstoff  im  Blute  statt.  Dicselbo 
nahm  bei  unsern  Versuchen  mit  der  Zeit  zu,  welche 
seit  der  Operation  verflossen  war. 
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12)  Bei  nephrotomirten  Thiercn  findet  Ilarnstoff- 
aafspcicherung  in  alten  Organen  statt. 

13)  Der  Harnstoffgelialt  der  Organe  nephrotomirter 
Thiere  überschreitet  den  procentisehen  üarnstoffgohalt 
des  Blutes. 

Rosenstein  (23)  kommt  zu  dem  Schlüsse,  dass 
die  Nieren  an  der  Bildung  des  Harnstoffs  sich  nicht 
betheiligen,  auf  einem  ganz  andern  Wege,  als  die  bis- 
her in  dieser  Richtung  beschäftigten  Forscher.  Er 
verglich  den  Harnstoffgehalt  im  Harne  bei  Hunden 
unter  gleichblcibender  Füttorung  bei  Erhaltensein 
beider  Nieren  und  nach  Wegnahmo  der  einen.  Dabei 
zeigte  sich,  dass  bei  Vorhandensein  einer  Niero  eben- 
soviel, meist  selbst  etwas  mehr  Harnstoff  ansgeschieden 
wird,  als  bei  Anwesenheit  beider.  Da  nun  Rosen- 
stein dies  Resultat  an  Versuchstieren,  die  in  ihrer 
knappen  Diät  durch  die  Operation  keine  Acnderung 
erfuhren,  erhalten  hatte  und  an  den  Tagen  unmittel- 
bar nach  der  Operation,  wo  eine  Vergrösserung  der 
einen  noch  übrigen  noch  nicht  eingetreten  sein  konnte, 
ebensoviel  Harnstoff  ausgeschieden  wurde  als  vorher, 
so  schliesst  er  hieraus  auf  die  Nichtbetheiligung  der 
Nieren  an  der  Bildung  des  Harnstoffs. 

Unter  Leitung  von  C.  Ludwig  hat  Ustimowitsch 
(21)  Untersuchungen  angestollt  über  die  Veränderun- 
gen, welche  die  Harnsecrction  durch  die  Nieren  er- 
fährt bei  Durchschneidung  der  Nierennerven  und  des 
Halsrückenmarkes,  Einspritzung  von  Harnstoff  oder 
ClNa-I.ösung  in  dio  V.  jugularis,  Vergiftung  durch 
Curare.  Alle  Versuche  wurden  an  Hunden  ausgeführt; 
dieselben  befanden  sich  in  der  Rückenlage,  der  Harn 
wurde  aus  dem  Ureter  mit  allen  den  von  M.  Hrrrmann 
beschriebenen  Cautclen  aufgesammelt.  Der  Harnstoff 
wurde  zuerst  nach  Liebig’s,  später  nach  Hüfkeu’s 
Methode  (vcrgl.  oben)  bestimmt,  das  Chlor  nach 
Mohr  ermittelt  (es  wurde  Ustimowitsch  dann  mit- 
getheilt,  beim  Verbrennen  des  Harns  mit  Salpeter 
bilde  sich  Cyan,  welches  dann  den  Chlorsilbernicder- 
schlag  vermehre  und  die  ganze  Berechnung  fehlerhaft 
mache;  es  ist  die  Mittheilung  wohl  so  zu  verstehen, 
dass  sich  Cyan  bilden  könne,  wenn  man  nicht  mit 
Salpeter  verascht,  Cyankaliumbildung  bei  schmelzen- 
dem Salpeter  ist  eine  chemische  Unmöglichkeit  Rcf.) 
Die  künstliche  Respiration  bei  Curarevergiftung  wurde 
durch  eine  Gasmaschine  regelmässig  ausgeführt  und 
die  Luft,  welche  der  Lunge  zuströmte,  in  einem  zifiner- 
nen  Rohre  30  —40°  warm  erhalten;  das  Thier  blieb 
während  der  Versuche  gut  warm.  Die  ersten  Versuchs- 
reihen betrafen  die  Bestimmung  der  unteren  Grenze  des 
Blutdrucks,  bei  welcher  noch  Harn  abgesondert  wird. 
Unter  den  Ergebnissen  dieser  Reihe  ist  hervorzuheben, 
zunächst  dass  nach  jeder  Einspritzung  von  Harnstoff 
in  die  Veno  der  arterielle  Blutdruck  20  — 25  Mm. 
steigt,  gleichgültig  ob  das  Rückenmark  erhalten  oder 
durchschnitten  ist.  Einspritzung  von  CINa  zeigt  diese 
Einwirkung  nicht;  die  nach  der  Durchschneidung  des 
Halsmarks  verminderte  oder  gänzlich  aufgehobene 
Harnabsonderung  wird  nach  der  Einverleibung  einer 
msrklichen  Kochsalz-  oder  Harnstoffmenge  wieder  be- 
Khlcunigt  oder  von  Neuem  hervorgerufen. 


Die  zweite  von  Ustimowitsch  angestellte  Versuchs- 
reihe betrifft  das  Verhältniss  der  Geschwindigkeit, 
mit  welcher  der  Uarnstoff,  dio  Chlorverbindungen  und 
das  Wasser  insbesondere  während  des  Höhestadiums 
der  Curarevergiftung  abgesondert  worden.  Es  ergab 
sich,  dass  nicht  alle  Nieren  sich  gleich  verhalten,  aber 
in  weitaus  der  überwiegenden  Mehrzahl  derselben 
stellen  sie  im  Höhestadium  der  Curarevergiftung  ihre 
Thätigkeit  entweder  ganz  ein,  oder  vermindern  die- 
selbe um  ein  sehr  beträchtliches.  Obschon  hierbei 
der  Blutdruck  sinkt,  kann  doch  dieses  Sinken  nicht 
das  Sinken  und  Stocken  der  Harnsecretion  erklären. 

Die  Verminderung  der  absondernden  Thätigkeit 
der  Niere  trifft  nicht  alle  Harnbcstandtheile  in  gleich- 
mässiger  Weise,  denn  wenn  auch  jeder  derselben  (Harn- 
stoff, Chlor,  Wasser)  in  geringerer  Menge  abgeschieden 
wird,  so  geschieht  dies  doch  in  höherem  Grade  mit 
dem  Harnstoff  und  den  Chlorverbindungen,  als  mit 
dem  Wasser.  Demgemäss  findet  sich  während  der 
vollen  Vergiftung  mit  Curare  ein  verdünnter  Harn. 
Die  Hemmung,  welcho  die  Curarevergiftung  der  Ab- 
sonderung des  Wassers  entgegensetzt,  kann  zum  Thcil 
wenigstens  gehoben  werden  mittelst  der  Nervendurch- 
schneidung, machtlos  dagegen  erweist  sich  diese  Ope- 
ration gegen  die  Hemmung  der  Chlor-  und  Harnstoff- 
absonderung. Wird  nun,  wenn  die  Nerven  durch- 
schnitten sind,  der  CINa-  oder  Harnstoffgehalt  des 
Blutes  vermehrt,  so  wird  die  störende  Wirkung  des 
Curaro  durchbrochen.  War  bei  diesen  Vergleichen 
dio  Harnsecretion  in’s  Stocken  gerathen,  so  sah 
Ustimowitsch  sie  wieder  eintreten,  oder  wenn  sie 
verlangsamt  war,  sich  wieder  heben,  sobald  die  künst- 
liche Respiration  unterbrochen  war.  Gewöhnlich  ver- 
mehrte sich  hierbei  der  Abfluss  des  Harns  auf  der 
Seite  vorzugsweise,  auf  welcher  dio  Nierennerven 
durchschnitten  waren,  aber  nicht  in  allen  Fällen. 

Durch  mannichfach  variirto  Versuche,  die  Fleisch- 
hauer (25)  unter  Eckard’s  Leitung  anstellte,  über- 
zeugte er  sich,  dass  dio  Angabe  von  Simon  und 
nach  ihm  vieler  Neuern,  dass  nämlich  das  Nieren- 
venenblut keinen  Faserstoff  enthalte,  ebenso  un- 
richtig ist,  als  die  fast  allgemein  in  neuern  physiol. 
Lehrbüchern  zu  findende  Angabe,  dass  das  Venen- 
blut der  thätigen  Niero  heller  roth  sei,  als  bei 
ruhender  Secretion.  Auch  bei  starker  Polyurie 
war  ein  Unterschied  der  Färbung  des  venösen 
Blutes  gegen  das  der  ruhenden  nicht  zu  finden, 
und  Faserstoff  stets  vorhanden. 

Die  Untersuchungen  Eckard’s  (26)  über  die 
Elemente  im  Gehirne,  welche  bei  ihrer  Verletzung 
Hydrurie  erzeugen,  und  ihre  Beziehungen  zum  künst- 
lichen Diabetes  sind  sehr  zahlreich  und  mannig- 
faltig variirt,  aber  sio  sind  noch  nicht  so  weit  zum 
Abschluss  gekommen,  dass  sich  definitive  Feststellung 
und  Abgrenzung  derselben  gegen  benachbarte  mit 
Sicherheit  ausführen  Hesse;  dieselben  werden  von 
Eck  ard  fortgesetzt. 

Falck  (27)  hat  an  Hündinnen,  denen  er  nach 
einfacher  Operation  durch  den  Katheter  jederzeit  den 
Harn  aus  der  Blase  entnehmen  konnte,  Versuche 
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angestellt  über  die  Geschwindigkeit  der  Ausschei- 
dung der  Pkosphorsäure  nach  Injeetion  von  drei- 
basisch  phosphorsaurem  Natron  in  die  Jugularvcno 
Dio  Ausscheidung  der  Phosphorsäurc  war  nicht  in 
allen  Versuchen  gleich  schnell,  stieg  und  fiel  bei 


einem  Thier  schneller  als  beim  andern.  Die  Thiere 
litten  • an  Würgen  und  Erbrechen  u.  s.  w.,  die 
ltcsultato  sind  sowohl  ausführlich  in  Tabellen,  als 
auch  schliesslich  übersichtlich  graphisch  dargcstellt. 


Physiologie. 


ERSTER  THEIL. 

Allgemeine  Physiologie,  allgemeine  Muskel-  und  Nerven- 
Physiologie,  Physiologie  der  Sinne,  Stimme  und  Sprache, 

thierische  Wärme,  Athmung 

bearbeitet  von 

Prof.  Dr.  ROSENTIIAL  in  Erlangen. 


I.  Allgemeine  Physiologie. 

1)  Huxley,  Thomm  II.,  Grundsügo  der  Physiologie  in  allgemein- 
verständlichen  Vorlesungen.  Deutsch  henusgegrben  von  J.  lto- 
sentbal.  Leipxig.  — 2)  Ondcrxoeklngcn  gelten  in  het  physio- 
logisch Laboratorium  der  UtrccbUcbe  boogeschool.  Tweed«  Heeks. 
III.  Utrecht  1*70.  Enthält:  1.  Engelmann,  Over  de  voorwar- 
den  cn  ooriakrn  der  spontane  bewegingen  van  den  urettr. 

5.  Jahreober.  1869.  8.111.—  2.  Monnlk,  Een  nleuwc  Ionometer 
en  xijn  gebrnlk.  8.  Jahresber.  1S70.  8.  120.  — 3.  Bema, 
Over  den  invloed  van  vereeliillende  gassen  op  de  adcinbewcging. 
8.  Jalireaber.  1869.  8.  126.  — 4.  Dondera,  Oe  Beweging  van 
bet  oog,  toegolicht  met  het  phacnophl'ialmotroop.  8.  Jahresbor. 
1870.  8.  126.  — S.  Adamük,  Over  d-  innervatie  der  oosbewe- 
glngen.  8.  Jahresbcr.  1870.  8.  127.  — 6.  Onnders,  Ovrr  aan* 
goboren  en  rerkregen  astorialir;  Nachschrift  rum  vorigen  Artikel. 

— 7.  Engel  mann,  Bijdragen  tot  de  algemeeDe  phyaiologic  van 
Spieren  cn  xennwen.  8 Jahresbor,  1870.  S.  117-  — 8 Brond- 
geeat,  Over  ongeklenrde  krystallen  in  het  bloed  van  bevroren 
klkvorsehcn.  — 9.  Dondera,  Over  .len  steun  der  oogCD  blj 
bloodeandrang  door  ultademlngsdrukking.  — 10.  NiJIand,  Over 
den  duur  en  bet  verloop  der  geindueeerde  galvanische  stroomen. 
(t.  u.)  — 11.  Dondera,  Oe  Physiologie  der  spraakklanken,  in 
het  bijtonder  die  der  Nederlaudschc  laal  (siehe  unten  UI.). 

— 12.  Engelmann,  Bijdragen  tot  de  algemceno  Physiologie 
* vno  Spieren  en  xennwen  (a.  u unter  II.  No.  I).  — 13.  Abra- 

hamai,  Eenige  proeven  omtrent  de  werking  van  oxon  op  dler- 
lljke  grondvormen  en  eleinentaire  Organismen  (a.  u.).  — 14. 
Adamük,  Bijdrage  tot  de  Physiologie  van  den  N.  ocnl,>nn>torlui. 

6.  J hresber.  1870.  8.  128.  — 15.  Adamük,  Bijdrage  tot  bet 

merhanlsme  der  aeeoinodatie.  8.  Jahresbcr.  1970  8.  403  — 16. 
DobrovoOky,  Waarnemingeu  omtrent  den  bloedsomloop  in 
den  bodem  van  bet  oog  bij  den  hond  en  blj  den  inrnseb.  — 17. 
Adamük,  Over  den  Invloed  van  atroplnc  op  de  Inlraoculalre 
drukking  (s.  unter  III.).  — 18  Skrebitaky,  Bijdrage  tot 


de  leer  dor  bewegingen  van  het  oog  (#.  n.  III.  No.  9).  — 3) 
Viorordt,  K , Grundriss  der  Physiologie  des  Menschen.  4.  Aufl. 
Tübingen.  — 4)  »bettle,  K.  C.,  On  tbe  evldence  to  bo  ob- 

tained  a»  to  the  nature  of  tbe  vital  force,  from  a minnte  study 
of  anatomy,  and  of  tbe  laws  wbich  regulate  the  eleclromagnelle 
force.  BrlL  Jt  foreign  review  XCHI  173—192  (Unklare  Betrach- 
tungen). — 5)  Stefan,  Diffusion  von  Gisgemcngen.  Wien, 
akad.  Sitx.  Brr  I.XIII.  62—124.  — G)  Lomrocl,  E. , Gefärbte 
Gelatincblättcben  als  Objecte  für  das  Spektroskop.  8itx.-Ber.  d. 
pbyslol.-mcd.  Hoc.  xu  Erlangen.  Juli.  l’ugg.  Ann.  CXL.11L 
656  657.  — 7)  Cxermak,  J N , Der  elektrische  Doppelbebel. 
Eine  Universal  - Contartvorricbtung  xor  oxacten  Marklrung  des 
Momentes,  in  welchem  eine  beliebige  Bewegung  beginnt  oder  Ihre 
Richtung  ändert.  8.  26  88.  1 Tafel.  Leipxig.  — 8)  Hermann, 
L.,  Notizen  für  Vorlesung»,  und  andere  Versuche.  Pflüger'* 
Arch.  209 — 212  (Beschreibung  einiger  Vrraucbsanordnungcn, 
w^gen  deren  auf  das  Original  vern  lesen  werden  muss).  — 9) 
Lelbllnger  II.,  Aueeultatorische  Phänomene  durch  elektrische 
Einwirkung.  Wien.  akad.  Sltx.-Ber.  2.  Abth  LXIII.  263  266. 

— 10)  Müllor.  J.  J.,  Ucber  elastische  Schwingungen.  Arbeiten 
der  phyaiol.  Anstalt  xu  Leipxig.  V.  1—3.  — 11)  Bort,  p„ 
Sur  les  phlnom&nes  et  les  causes  de  la  mort  des  animaux  d'enu 
douce  que  l'on  plonge  dan»  l'ean  de  mer.  Comptes  rcn  ltis  I.X X 1 II. 
No.  6.  382-385  und  No.  7.  404-407. — 12)  l’öey,  A„  Influenre 
de  la  lumiäre  violette  sur  la  eroissancc  de  la  vigne,  des  cochon« 
et  des  taureaux.  Comptes  reudua.  I. XXIII,  1236—1238.  — 13) 
B ur  don- 8 an  der  son , J.,  Lectnres  etc.  Ued.  Timet  & Uai. 
Jan.  — Msy.  (Eine  Reihe  von  Vorles.  über  Blutkörperchen, 
Artorlen  u.  dgl.)  — 14)  Williams,  Ch.  J.  B.  , Leucocylos  or 
Sarcophytes  Med.  Times  4h  Gax.  21.  Jen.  (Zus.  xn  dem  vorher- 
gehenden.) — 15)  Nachtrag:  l'annm,P.  L.,  Erindringsord 
til  foreiäsninger  over  S.-.ndserne  og  de  vilkecrlige  BevägeUcr. 
KJöbetihavn.  8.  316  88.  (Kortsetxnng  dea  In  dem  vorj.  Jahrna- 

ber. genannten  Lehrbuchs  und  natürlicherweise  nach  demselben 
Plan  bearbeitet.  P.  L.  Pan  um.) 
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Nijlahd  (2,10)  hat  im  DoNDKRs’schcn  Labora- 
torium Versuche  über  Inductionsströme  nach  einer  von 
Dondkbs  erfundenen  Methode  angcstcllt.  Der  Induc- 
tionsschlag  wird  durch  eine  schwingende  Stimmgabel, 
welche  auf  einer  mit  berusstem  Papier  überzogenen 
berussten  Trommel  mittelst  eines  kleinen  Federcbcns 
schreibt,  zu  der  metallenen  Trommel  geleitet.  Man 
sieht  dann  auf  derCurve  derStimmgabelschwingungen 
die  durchgeschlagenen  Funken  und  kann  ihre  Zahl 
and  ihre  Abstände  unmittelbar  in  Zeiteinheiten  an- 
geben. Wegen  der  Einzelheiten  muss  auf  das  Original 
verwiesen  werden. 

Abrahaimsz  (2,13)  untersuchte  unter  Enoki.- 
vans’s  Leitung  die  Einwirkung  von  Ozon  auf  Blut- 
körperchen, Zoospermien  u.  dgl.  Die  rotben  Blutkör- 
perchen werden  sehr  schnell  entfärbt,  Zoospermien 
and  Wimperzellen  verlangsamen  ihre  Bewegung  und 
stellen  sic  bald  ganz  ein,  können  dann  durch  kein 
Mittel  wieder  in  Bewegung  gesetzt  werden.  Die  Kör- 
per der  Zoospermien  schwellen  stark  auf,  werden 
blass,  verlieren  ihre  Elasticität,  oder  werden  auch  ge- 
sprengt. Aehnlich  verhalten  sich  die  grossen  Zellen 
der  Drüsen  des  Eileiters  vom  Frosch.  Bei  den  proto- 
plasmatischen Zellen  der  Amoeben,  weissen  Blut- 
körperchen oder  Speichelkörperchen  sieht  man  dies 
nicht;  sie  stellen  ihre  Bewegungen  ein,  werden  trübe, 
nnd  es  zeigt  sich  ein  Niederschlag  im  Protoplasma 
and  dem  Kern. 

Lommkl  (6)  empfiehlt  zur  Demonstration  der  Ab- 
sorptionserscheinungen löslicher  Farbstoffe  Gelatine- 
blättchen, welche  mit  den  betreffenden  Farbstoffen  ge- 
färbt sind.  Dieselben  werden  zum  Schutz  gegen 
Staub  u.  s.  w.  zwischen  zwei  farblose  Glasblältchen 
gefasst.  Durch  treppenförmiges  Uebereinanderlegen 
dünner  Blättchen  kann  man  den  Einfluss  der  Dicke 
der  Schicht  nachweisen.  Esgelangz.B.  dem  Verfasser 
leicht,  die  verschiedenen  Absorptionserscheinungen 
des  Blutfarbstoffs  auf  diese  Weise  zu  demonstriren. 

Czkrmak  (7)  giobt  eine  genaue  Beschreibung  des 
Signalapparates,  dessen  Prinzip  er  schon  früher  be- 
schrieben hat.  Er  besteht  darin,  durch  einen  Hebel, 
welcher  durch  den  zu  registrirenden  Mechanismus  in 
Bewegung  gesetzt  wird,  einen  zweiten,  welcher  mit 
geringer,  aber  hinreichender  Reibung,  um  in  jeder  be- 
liebigen Lage  sieben  zu  bleiben,  sich  bewegt,  in 
Mitbewegung  zu  setzen  und  zwischen  beiden  Hebeln 
die  Contacte  stattfinden  zu  lassen,  welche  zur  elektri- 
schen Signalisirung  der  Bewegung  dienen. 

Lp.ibukokr  (9)  fand,  dass  bei  elektrischer  Rei- 
zung des  M.  omobyoidcus  zu  starker  Contraclion  an 
den  grossen  Halsgefässcn  ein  lautes  Nonnengeräusch 
gehört  wird.  Durch  Drehung  des  Kopfes  nach  der 
entgegengesetzten  Seite  wird  dasselbe  noch  verstärkt, 
noch  mehr  bei  Verkürzung  des  Kopfnickers.  Dabei 
ändert  jedoch  das  Geräusch  seine  Klangfarbe,  das  in- 
termiltirendc  Blasen  geht  in  ein  stetiges  Schnarren 
über.  L.  nennt  dies  zum  Unterschied  von  dem  „Non- 
oengeräusch“  „künstliches Kreislaufsgeräusch“.  Aelm- 
hche  Geräusche  lassen  sich  durch  Contradion  derOber- 
Khenkelmuskeln  an  den  Schcnkelgcfässen  erzeugen. 

der  jjejiroratM  UcdlciQ.  1371,  DJ,  I 
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Während  die  Nonnengeräusche  durch  die  mechanische 
Behinderung  der  Strömung  in  den  Venen  durch  den 
Druck  von  aussen  erzeugt  werden,  leitet  L.  das  künst- 
liche Krcislaufsgeräusch  von  der  Contradion  der  Ge- 
fässwand  selbst  ab,  denn  die  Pulsation  hört  dabei  auf, 
während  sie  bei  dem  Nonnengeräusch  noch  gehört 
wird. 

Süsswasscrthiere,  in  Meerwasser  von  15-16°  C. 
gesetzt,  starben  in  den  Versuchen  von  Bkri'  (11)  in- 
nerhalb weniger  Minuten  bis  zu  24  Stunden  und  dar- 
über, je  nach  der  Species.  Bei  allmäligcr  Zufügung 
des  .Meerwassers  zu  süssem  leben  sie  etwas  länger, 
doch  konnte  Rie  B.  nie  in  Wasser  am  Leben  er- 
halten, das  mehr  als  | Meerwasser  enthielt.  Koch- 
salzlösungen wirkten  ebenso,  die  schwefelsauren  Salze 
weniger  schädlich.  Die  schädliche  Wirkung  beruht 
allein  auf  der  Wasserentziehung,  die  das  Thier  er- 
leidet, denn  die  Aufnahme  entsprechender  Salzmen- 
gen durch  den  Darmkanal  wird  vollkommen  gut  er- 
tragen. Bei  den  mit  Kiemen  athmenden  Thicren  ge- 
schieht die  Wasscrentziehung  hauptsächlich  durch  die 
Kiemen,  und  die  Circulation  kommt  in  diesen  zur 
Stockung.  Je  zarter  das  Kieincnepitbcl  ist,  desto 
schneller  kommt  die  Wasscrentziehung  zu  Stande. 


Nachtrag. 

BrantlbtrR,  C..  Om  retorpllouen  Irin  bukhlhn.  Nordiskt  madl- 
diclnskt  Arkir.  lid.  III.  11.  II.  p.  11-17. 

B.  hat  die  Versuche  von  v.  Rkcklinohausrn, 
Ludwig  und  Sciiwkiggrr-Sridrl  über  Aufsaugung 
von  der  Bauchhöhle  her  durch  die  von  Oko- 
MAU3S0N  zwischen  den  Epithelialzellen  an  der  unte- 
ren Fläche  des  Diaphragma  entdeckten  Oeffnungen 
wiederholt,  um  zu  untersuchen,  ob  die  Füllung  der 
Lymphgefässe  sich  wirklich  auf  das  Contrum  tendi- 
neum  beschränkt,  nnd  um  die  eventuellen  Verschie- 
denheiten des  Verhaltens  bei  verschiedenen  Säuge- 
thicren  und  heim  Menschen  näher  zu  bestimmen. 
Aeusscrc  Verhältnisse  haben  ihn  genöthigt,  die  Unter- 
suchung früher  abzuschlicsscn,  als  er  es  gewünscht 
hätte.  Er  benutzte,  wie  Ludwig,  eine  einfache  Lö- 
sung von  löslichem  Berlincrblau,theils  an  so  eben  ge- 
tödteten  Thiercn,  mit  oder  ohne  Anwendung  künst- 
licher Respiration,  tbeils  mittelst  Einspritzung  in  dio 
Bauchhöhle  lebendiger  Thierc,  welche  dann  meist 
3-6  Stunden  nachher  getödtet  wurden.  Trotz  fleissi- 
gen  Nachsuchens  konnte  er  nur  am  Diaphragma  und 
sonst  nirgends  an  den  Eingeweiden  oder  Wandungen  • 
der  Bauchhöhle  injicirte Lymphgefässe  auffinden,  und 
er  schlicsst  hieraus,  dass  die  Aufsaugung  durch  die 
Lymphgefässe  von  der  Bauchhöhle  her  auf  das  Dia- 
phragma beschränkt  ist.  Er  fand  jedoch,  abweichend 
von  seinen  Vorgängern,  die  Injection  und  die  Auf- 
saugung nicht  auf  das  Centrum  tcndincum  beschränkt, 
sondern  auch  auf  die  Pars  muscularis  des  Diaphragma 
ausgedehnt. 

Bei  dem  bisher  fast  ausschliesslich  berücksichtig- 
ten Kaninchen,  hei  welchem  das  Ccntrnm  tendineum 
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bekanntlich  bedeutend  über  die  Pars  muscularis  vor- 
wiegt, füllen  sich  freilich  die  subperitonealen 
Lyinphgefässo  an  der  Pars  muscularis  in  der  Regel 
viel  weniger  reichlich,  als  an  der  snbpcritoncalcn 
Fläche  des  Centrum  tendineum.  Sie  verlaufen  wie  in 
diesem  radiär,  sind  aber  durch  sehr  reichliche,  beson- 
ders durch  das  Mikroskop  erkennbare  quoro  Anasto- 
mosen  verbunden.  Oft  findet  man  hier  ampulläre  Er- 
weiterungen und  Extravasate.  Das  subperitoneale 
Lymphgefässnetz  der  Pars  muscularis  entleert  sich 
zum  Theil  in  grossen  Stämmen,  welche  die  Gefässe 
zum  sehnigen  Theil  begleiten , zum  Theil  aber  hängt 
es  mit  dem  Lympbgcfässnetze  an  der  obereu  Fläche 
des  Diaphragma  zusammen.  Auch  an  dieser  Fläche 
beschränkt  sich  das  hier  mit  den  unregelmässigen  Ma- 
schen und  ampullären  Erweiterungen  versehene  Lytnph- 
gefässnetz  nicht  auf  die  Pars  tendinea,  sondern  cs 
verbreitet  sich  auch  auf  die  Pars  muscularis.  Auch 
da,  wo  das  Pericardium  liegt,  fand  B.  ein  hübsches 
Netz  von  Lymphgefässen,  sowohl  mit  radiären  Bah- 
nen an  der  unteren  Seite,  als  auch  mit  einem  schonen 
Netze  auf  der  oberen  Seite.  Das  Lympbgefässnetz 
der  Pleuraseite  sammelt  sich  nicht  nur  in  Stämmen, 
welche  theils  vorwärts  zu  den Mammargefässen,  theils 
rückwärts  zum  Ductus  thoracicns  verlaufen,  sondern 
es  geht  auch  nach  den  Seiten  hin  in  ein  grösseres 
Netz  über,  das  mit  grossen  polygonalen  Maschen  aus- 
sen auf  der  ganzen  Muskelpartie  verläuft,  und  das 
sich  grossentheils  durch  Stämme  entleert,  w’elche  den 
Intercostalgefässen  folgen.  Bei  Katzen,  Hunden  und 
Menschen  (frischen  Leichen  neugeborener  Kinder),  wo 
die  Pars  muscularis  über  das  Centrum  tendineum  über- 
wiegt, ist  das  auf  erstercr  verbreiteto  Lymphgefäss- 
netz  verhältnissmässig  viel  bedeutender.  Die  subpe- 
ritonealen Lymphbabnen  an  der  unteren  Fläche  der 
Muskclpartie  fand  B.  am  vollständigsten  gefüllt  bei 
Katzen,  nach  natürlicher  Resorption  durch  Injection 
in  die  Bauchhöhle  des  lebenden  Tbicres,  welches  dann 
etwa  3 Stunden  nachher  gelödtot  wurde  Hier  war 
die  radiäre  Injection  der  Lymphgefässc  der  Pars  ten- 
dinea verhältnissmässig  gering,  die  der  Pars  muscula- 
ris äusserst  reichlich  und  mit  sehr  zahlreichen  Ana- 
stomosen  versehen.  Mit  Silbcrlösung  behandelt,  zeig- 
ten die  Lymphgefässe  dieser  Thiere  die  bekannte  En- 
dothelheklcidung  sehr  deutlich.  Eine  ähnliche,  aber 
nur  fleckenweise  ebenso  vollständige  Injection  erhielt 
B.  beim  Hunde,  wobei  jedoch  zu  bemerken  ist,  dass 
er  bei  diesen  die  Versuche  nicht  an  lebenden,  sondern 
an  kürzlich  getödteten  Thiercn  vornahm.  An  frischen 
Kinderleichen  erhielt  er,  bei  unvollständiger  Injection 
der  Pars  tendinea  und  keiner  Spur  von  gefüllten 
Lymphgefässen  an  der  oberen  Fläche  derselben,  cino 
stellenweise  reichliche  Injection  eines  Lymphgefäss- 
netzes  an  der  unteren  Fläche  der  Pars  muscularis. 
Dasselbe  zeigte  hier  jedoch  keine  regelmässige  radiäre 
Anordnung,  sondern  ein  gewöhnliches  Lymphgcfass- 
nctz  mit  unregelmässigen  Gefässen  und  Maschen  und 
grossen  ampullären  Erweiterungen.  Von  diesem  Netze 
aus  gelang  es  ihm,  ein  anderes  grossmaschigcs  Netz 
an  der  oberen  Fläche  der  Muskclpartie  zu  füllen, ohne 


dass  dieses  Netz  irgend  ein  Gefdss  von  der  Pars  ten- 
dinea aufnahm.  - B.  schliesst  aus  diesen  Beobachtun- 
gen, dass  die  Pars  muscularis  des  Diaphragma  einen 
wichtigen  Anlbeil  an  der  Resorption  von  der  Bauch- 
höhle her  nimmt,  und  zwar  um  so  mehr,  je  weniger 
verbreitet  die  Pars  tendinea  im  Verhältnis  zur  Pars 
muscularis  ist.  Die  Muskelcontraction  selbst  muss 
beim  Ucbcrgangc  zur  Inspirationsstellung  dazu  bei- 
tragen, den  Inhalt  der  zwischen  den  Muskelbün- 
dcln  befindlichen  Lymphbalmcn  nach  der  Rich- 
tung des  geringsten  Widerstandes  hinzntreiben.  — 
Wie  ausserordentlich  reichlich  die  Resorption  durch 
das  Diaphragma  ist,  geht  aus  folgenden  Beobachtungen 
hervor:  Die  Leber  eines  Kaninchens,  welches  7 Stunden 
nach  der  Injection  der  blauen  Flüssigkeit  in  die 
ßauchhöhlo  getödtet  wurde,  zeigte  eine  intensiv 
blaue  Farbe,  welche  nicht  durch  Waschen  entfernt 
werden  konnte.  Die  Färbung,  welche  sich  ein  paar 
Millimeter  tief  in  die  Subtsanz  hinein  erstreckte, 
rührte,  wie  die  mikroskopische  Untersuchung  zeigte, 
davon  her,  dass  die  Blutgefässe  der  Acini  fast 
vollständig  mit  blauer  Masse  injicirt  waren.  An  einem 
andern  Kaninchen  wurde  die  Leber  ebenso  gefunden, 
und  bei  nachträglicher  Injection  mit  gelber  Masse  in 
die  V.  portae  erhielt  B.  dann  eine  gemischto  blauo 
und  gelbe  Injection  der  Blutgefässe.  Ausser  der  Le- 
ber zeigten  aber  auch  die  Lungen,  die  Milz  und  die 
Nieren  dieselbe  blaue  Injection  der  Capillaren.  Am 
vollständigsten  war  die  injection  in  den  Lungen,  ge- 
ringer in  der  Milz  und  am  schwächsten  in  den  Nieren. 
Die  in  wenig  Stunden  absorbirte  Flüssigkeit  schien 
somit  einen  bedeutenden  Theil  des  Blutes  namentlich 
in  der  Leber  und  der  Lunge  substituirt  zu  haben. 
B.  meint  hiernach,  in  Uebereinstimmung  mit  v.  Reck- 
linghausen, dass  dem  Blute  durch  Resorption  vom 
Diaphragma  her  (nicht  nur  durch  das  Centrum  ten- 
dincum,  sondern  auch  durch  dio  Pars  muscularis) 
enorme  Mengen  fremder  Stoffe  zugefiibrt  werden  kön- 
nen, und  dass  dadurch  bei  gewissen  Formen  der  Pe- 
ritonitis, namentlich  im  Puerperalfieber,  eine  starke 
Injection  hervorgebracht  werden  könne. 

P.  L.  Pantnn. 


II.  Allgemeine  Jluskcl-  nnd  Kermiphyslologie. 

1)  Engolraann,  Th.  W- , Beiträge  zur  allgemeinen  Mu-kel-  und 
Nervenphyalologie.  Pflüger'»  Arch.  IV.  3 — SO.  Dritter  Artikel: 
Ueber  Beizung  der  Muaki'ln  and  Narren  mit  dlsrontlnuir  liehen 
cleetrlaehen  Strömen.  Vierter  Artikel;  Uebor  die  periiult  lachen 
Bewegungen  in-beiondere  dea  Darmca.  Ultgetheilt  nach  Versuchen 
von  0.  ran  Brakcl  ln  Utrecht.  — 3)  Sandera-Ezn,  II., 
Mclh  de  tot  onilerzoek  der  perivait.  Bewegingen  ran  het  dirm- 
kananl.  Maaudbtad  van  de  Genotacb  u.  a.  w No.  8.  — 3)  Kick, 
A , Studien  über  eiektriaebe  Nervcnreming  Verhandl.  dir 
Würab  phya.-med.  Ge*. iS) II.  145-156.  — 4)Der»clbe,  Studien 
über  eiaktrische  Ntrrenreizung.  (iratiilationasrhrift  der  med. 
Facultät  Würzburg  an  E.  II.  Weher.  4.  14  83.  1 Tafel. 

Wüizhurg.  — 5)  Bernstein,  J. , Untersuchungen  über  den  Er. 
regiingstorgan g im  Nerven-  und  Uuakriayatcm.  8.  240  SS. 

Heidelberg.  — f|  Wundl,  W.,  Untersuchungen  zur  Mechanik 
der  NerTen  und  Nervenreotren.  1.  Ablh.  Erlangen. — 7)  Hürnig, 
Beiträge  zur  Theorie  der  tltctrischen  Nerrenreizung.  Sita.- 
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Ber.  d.  Wi«n.  Akad.  2.  Abih.  LXIL  537—546.  — 8)  Grün- 
h»K*n.  Ueber  die  Verginge,  welch«  wehrend  und  neeh  der 
Einwirkung  dtt  Ueliei  im  Nerven  »unlieben.  Sltx.  - Ber.  de« 
Vereint  für  visssosrb.  Heilk.  iu  Königsberg  In;  Berliner  kiin. 
Wocbensrhr.  8.  685— 626.  — 9)  Place,  T.,  Sur  la  vitvsse  avee 
laquelle  l’irrilalion  so  propage  dan«  le*  nerfs  moteura  de  l'homme. 
Arch.  Neerl.  de»  srience«  naturelle».  VI.  1.  (8.  Jahresbericht 
1870.  8.  122).  — 10)  Pick,  A.,  lieber  die  Aendernng  d«r  Klaati- 
dtit  des  Muakela  während  der  Zuckung.  Pflüger'«  Arch.  IV. 
301—315.  — 1 1)  Steinmann.  F.,  Ueber  den  Tonus  der  willkür- 
lichen Muskeln.  (Ult  einer  Einleitung  von  E.  Cjron).  Bult,  do 
l'Acad.  de  St.  P4ter»b.  XV  J.  118-1.12.—  Melange»  biolog.  VH.  767 
- 807.  — 12)  fiuatschi  n»kjr,  P. , lieber  den  Mnsktltonns  in 

den  hinteren  Extremliätrn  des  Frosches  und  über  den  EinAua* 
einiger  Gifte  anf  denselben.  Centralblatt  für  die  medicinlschen 
Wissenschaften  No.  34.  — 13)  Flint.  A.,  On  the  phjrslological 
eifert»  of  severe  and  protracted  museular  cxcrcise;  with  special 
reference  to  its  influence  upon  tbe  exeretion  of  nitrogene. 
90  88.  New  York.  Besprochen  in  Brlt.  <fe  for.  rer.  October. 
442—444.  — 14)  Dupuy,  P.,  De  cerlaint  pheuomrnes  rel-itlfa 
i la  contraetion  musrulalre  Gax.  ra4d.  de  Paris  Ko.  15  und 
Ko.  16.  (Nichts  Neue».)  - 15)  Radciirfe,  C.  B.,  On  dynamica 
of  nerve  ard  rouscle  London  gesprochen  in  Brit.  mcd.  Journ.  p. 
125.  — Entgegnung  von  R-  ebondas.  8.  150.  — 16)  Rieb.-ird- 
■ on,  B.  \V.,  Lecturrs  on  experimental  and  prartlcal  medlcine. 
Med.  Timet  and  Gaxette.  Vol.  1.  507  — 509.  — 17)  Rutherford, 
W m.,  Lectures  on  exporimeotal  püysiology,  Lancct.  Vol.  I.  Jan. 
bis  May  (Nur  Bekanntes).  — 18)  Hangliton,  8.,  Lectures  on 
the  prioeiple  of  least  action  in  nature,  llluatrated  by  animal 
mechanica.  Med.  Times  A Gaxette  und  Brit.  med.  Journ.  Mal 
and  Juni  (Bekanntes).  — 19)  Engclmann,  Th.  W.,  Uebor  die 
tlertromotori»chen  Kräfte  der  Froschhanl,  ihren  8!tx  und  Ihle 
Bedeutung  lür  die  Secretlon.  Pflügers  Arch.  IV.  321-324.  — 
20)  Valentin,  G.,  Hisliologltclie  und  physiologische  Studien. 
XXI'.  Die  electromotoriscben  Eigenschaften  der  Nerven  und  der 
Muskeln  det  Embryo.  XXIII.  Positive  und  negative  Stromes- 
achwankungen  als  Zeichen  gewisser  Zersetxungsstufen  der  Nerven- 
and  Muskeiinasse.  — 21)  Hermann,  L. , Weitere  Untersuchun- 
gen über  die  Ursache  der  electromotorischen  Erscheinungen  an 
Maskein  und  Nerven.  Pflüger'»  Arch.  IV.  149—182.  — 22)  Der- 
selbe und  E.  Walker,  Kleinere  Beiträge  xur  Lehre  von  der 
MaskeNtarre.  Ebendas.  182-  195.  — 23)  Derselbe,  lieber  die 
Abnahme  der  Muskelkraft  während  der  Contraetion.  Ebenda». 
195  — 201.  — 24)  Luebainger,  B,  Zur  Theorie  der  Muskel- 
kräfte. — 25)  Grünhageo,  A.,  Ucber  das  seitliche  Verhalten 
von  An-  und  Katelektrotonus  während  and  nach  der  Einwirkung 
des  polarlslrcnden  Strome«.  Pflüger'«  Arch.  IV.  547—550.  — 26) 
Derselbe.  Uebcr  die  Verthollung  der  Ströme  In  cyllndtlschen, 
feuchten  Leitern,  welche  aus  xurel  Substanven  von  verschieden- 
artigem elektrischem  Lellongsvermögcn  bestehen.  Berliner  kiin. 
Wochenschrift  No.  5.  — 27)  Schiff,  lf.,  Erwärmung  durch- 
schnittener Nerven.  Pflüger-»  Arch.  IV.  229—231.  — 28)  Der- 
selbe, Negative  Schwankung  de»  Nerven«trom».  Pflüger*»  Arch. 
231-  234. — 29)  Marey,  Du  tempa  qul  a'4coole  entre  i'exeltallou 
du  neri  äiectrlque  de  la  torpillo  et  le  döcharge  de  »on  appareil. 
Comptes  rendua  I.XX III. 918  — 921.  —30)  De r ae I be, Determination 
d«  la  riurle  de  la  ddeharge  hlectriqne  rhex  la  torpille.  Comptea 
rendua  LXXI1I.  958—961.  — 31)  de  la  Rive,  A.,  Observation» 
rdlatlrce  aux  Communications  recentea  de  M.  Marey  aur  la  di- 
Charge  llectrlque  de  la  torpille.  Comptes  rendua.  I.XXIII.  1256 
bis  1259.  — 32)  Holmgren,  Ora  retlnsströmracn.  Upssla  l.ä- 
karefören.  Förbandl.  — 33)  Derselbe,  Positive  Schwankung 
des  Muskelatroms.  Archiv  von  Reichert  & du  Bois  - Reymond. 
Ho.  2 und  3. 

Schon  früher  haben  Harlp.ss  und  Heiden  ha  in 
beobachtet,  dass  unter  Umständen  sehr  schnell  auf- 
einanderfolgende Schliessungen  und  Öffnungen  eines 
constantcn  Stromes  den  motorischen  Nerven  unerregt 
lassen.  Der  Nerv  verhält  sich  also  analog  den  glatten 
Muskeln,  wo  Engp.lmann  (1)  das  gleiche  Verhalten 
am  Ureter  nachwies  (Jahresbcr.  1870.  S.  117),  nur 
dass  für  den  Nerven,  um  diese  Erscheinung  zu  zeigen, 


die  Zahl  der  Unterbrechungen  sehr  gross  sein  muss. 
Um  diese  zu  bewirken,  wurdo  ein  Unterbrcchungsrad, 
auf  dessen  Umfang  zwei  Federn  schleiften,  an  der 
Schwungscheibe  des  IlELMiiOLTz’schen  Myographion 
befestigt.  Die  Zahl  der  Umdrehungen  dieser  Scheibe 
konnte  mit  Hilfe  eines  an  der  Axe  befestigten  Stäb- 
chens, welches  ein  Luftkissen  streifte,  dessen  Stusse 
auf  einen  MARKr’schcn  Rcgistrirhcbel  übertragen 
wurden,  sicher  gezählt  werden.  Durch  Verschiebung 
der  Federn  konnte  die  Zeitdauer  des  Stromschi  nsees 
und  der  Stromunterbrcchnng  innerhalb  gewisser  Gren- 
zen geändert  werden.  In  dor  Tliat  zeigte  sich  bei 
einer  gewissen  Geschwindigkeit  der  unterbrochene 
Strom  unfähig  zu  tetanisiren;  jede  Schliessung  und 
Unterbrechung  dieses  continuirlichen  Stromes  bewirkt 
jedoch  eine  Zuckung,  wio  bei  einem  continuirlichen 
Strom.  Je  stärker  der  Strom  ist,  desto  grösser  muss 
dio  Zahl  der  Unterbrechungen  sein,  um  ihn  -wie  einen 
constantcn  wirken  zu  lassen.  Je  länger  die  Dauer  der 
Stromschliessungcn  wird,  um  so  kürzer  muss  die 
Dauer  der  Unterbrechungen  sein,  um  diese  Wirkung 
zu  erzielen. 

Achnlicko  Ergebnisse  erhält  man  bei  unmittel- 
barer Erregung  der  Muskeln,  und  dio  Zeitdauer  der 
einzelnen  Unterbrechungen  kann  hier  nicht  grösser 
sein  als  beim  Nerven.  Bei  mittelbarer  Erregung  vom 
Nerven  aus  kann  der  Muskel  aber  nur  periodisch  er- 
regt werden.  Folgen  diese  Erregungen  zu  schnell, 
so  bleibt  der  Muskel  in  Ruho.  Dabei  kann  aber  der 
Nörv  selbst  noch  in  Erregung  sein;  erst  bei  noch 
schnelleren  Unterbrechungen  hört  auch  die  Erregung 
im  Nerven  auf.  Um  dies  nachzuweisen,  wurde  der 
Nerv  mit  unterbrochenen  Strömen  erregt,  gleichzeitig 
aber  von  seinem  centralen  Ende  der  Nervenstrom  ab- 
geleitet. Bei  allmäliger  Zunahme  der  Unterbrechung 
hörte  zuerst  der  Tetanus  des  Muskels  auf,  der  Nerven- 
strom zeigte  aber  noch  negative  Schwankung  und  erst 
bei  noch  schnellerer  Aufeinanderfolge  der  Unterbre- 
chungen blieb  auch  der  letztere  aus. 

Die  von  E.  am  Ureter  gewonnenen  F.rfahrungen 
führten  zu  dem  Schluss,  dass  dio  Bewegungen  des- 
selben ganz  unabhängig  von  Nerven  vor  sich  gehen 
und  dass  die  an  einer  Stelle  aufgetreteno  Bewegung 
sich  von  Zelle  zu  Zello  durch  nnmittelbaro  Ueber- 
tragung  fortpflanzt.  Wio  weit  diese  Anschauungen 
auf  den  Darm  und  seine  Bewegung  übertragbar  seien, 
musste  zweifelhaft  sein  Angesichts  des  Nervcnreich- 
thuins  der  Därmo  (Plexus  myentericus  Auerbach)  und 
Angesichts  der  Seltenheit  antiperistaltischer  Bewegun- 
gen nach  den  geläufigen  Angaben.  Dieses  letztere 
Hinderniss  beseitigt  E.,  da  nach  seinen  und  van 
Brakels  Beobachtungen  der  Darm  sich  bei  spontanen 
Contractionen  sowohl  als  bei  Contractionen  nach  Rei- 
zung ganz  so  verhält  wie  der  Ureter.  Zur  Beobach- 
tung eignet  sich  am  besten  der  Darm  verbluteter 
Katzen  und  Hunde,  doch  zeigen  auch  andere  Thierc 
dasselbe.  Eine  an  einer  Stelle  auftretende  Contrac- 
tion  verbreitet  sich  nach  beiden  Richtungen  hin.  Sie 
wird  dabei  stärker  bei  hoher  Reizbarkeit,  bei  geringer 
wird  sie  schwächer  und  erlischt  bald.  Die  Fortptlan- 
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zongsgeschwindigkeit  ist  dabei  in  beiden  Richtungen 
gleich,  wie  mit  einem  Apparat  gezeigt  wird,  welcher 
dem  von  Ommus  angewandten  sehr  ähnlich  ist 
(Jahresber.  1869  S.  110).  Ein  Uebergang  der  Be- 
wegung von  Dünn-  auf  Dickdarm  oder  umgekehrt  fin- 
det niemals  statt,  ebenso  sind  Längs-  und  Querfasern 
unabhängig  von  einander;  offenbar  weil  zur  Fort- 
pflanzung der  Bewegung  unmittelbare  Berührung  der 
contractilen  Elemente  nötbig  ist,  welche  beim  Darm 
im  frischen  Zustande  ebenso  nachweisbar  ist  wie  beim 
Ureter.  Interessant  sind  auch  die  Därmo  von  In- 
sccten,  an  welchen  man  die  Confractionen  sehr  schön 
bei  schwachen  Vergrösserungen  beobachten  kann. 
Ganz  anders  wie  beim  Darmrohr  liegen  aber  die 
Verhältnisse  beim  Oesophagus,  dessen  zum  grössten 
Theilc  aus  quergestreiften  Fasern  bestehende  Muscu- 
latur  nur  durch  Vermittelung  der  Nerven  vom  Hirn 
aus  za  peristaltiscber  Contraction  angeregt  werden 
kann.  Da  aber  auch  hier  ein  reichlicher  Nerven- 
plexus  vorhanden  ist,  so  kann  man  annehmen,  dass 
dieser  und  ebenso  der  des  Darmes  eine  andere  Fuuc- 
tion  hat  als  die  Vermittelung  der  Peristaltik. 

Im  Anschluss  an  seine  Jahresber.  1870,  S.  116 
mitgetheilten  Beobachtungen , berichtet  Sandbus- 
Ezn  (2),  dass  die  heftigen  Bewegungen,  weicbo  bei 
der  Erstickung  entstehen,  ganz  ausblciben,  wenn  vor- 
her beide  Vagi  am  Halse  durchschnitten  sind.  Rei- 
zung der  peripherischen  Enden  der  Vagi  ruft  sie  her- 
vor. Die  Bewegungen  entstehen  meistens  an  zwei 
Stellen,  am  unteren  Ende  des  Duodenums  und  am 
oberen  Ende  des  Ileums.  Reizung  des  rechten  Vagus 
bewirkt  nun  vorzugsweise  die  Bewegung  am  Duode- 
num, Reizung  des  linken  Vagus  die  am  Ilcum.  Der. 
Magen  bleibt  dabei  zuweilen  ruhig,  meist  aber  treibt 
er  von  Zeit  zu  Zeit  etwas  Inhalt  in's  Duodenum.  In 
einem  Falle  von  Diarrhoe  sah  S.  antiperistaltische  Be- 
wegungen im  Colon;  an  allen  anderen  Theilen  waren 
die  Bewegungen  peristaltisch. 

Die  Harnblase  zeigt  zuweilen  auch  im  leeren  Zu- 
stande Bewegungen.  Diese  sind  immer  peristaltisch; 
antiperistaltische  hat  S.  niemals  gesehen ; an  den 
Uterushörnern  kommen  peristaltische  und  antiperistal- 
tische Bewegungen  vor. 

Die  von  Fick  früher  beschriebene  Erscheinung, 
dass  kurzdauernde  aufsteigende  Stromstösso  ohne  Wir- 
kung auf  den  Nerven  sein  können , während  sowohl 
schwächere  als  stärkere  ihn  erregen,  hat  Fick  (3) 
neuerdings  auch  mit  aufsteigenden  Oeffnungsinductions- 
Schlägen  beobachten  können.  Als  er  diese  Versuche 
mit  Anwendung  des  Myographions  wiederholte,  zeigten 
sich  grosse  Unterschiede  in  der  Länge  des  Stadiums  der 
latenten  Reizung,  indem  die  durch  stärkere  Ströme  er- 
zeugten Zuckungen  sehr  verpätet  auftraten;  bei  sehr 
starken  Strömen  aber  traten  nicht  verspätete,  über- 
maximalc  Zuckungen  auf.  — Diese  Erscheinungen  er- 
klären sich  so,  dass  bei  allmäligcm  Wachsen  der 
Stromstärke  zuerst  die  an  der  Kathode  bei  dem  Be- 
ginne des  Stromes  erfolgende  Reizung  eine  Zucknng 
auslöst,  dass  diese  dann  von  der  gleichzeitig  auftreten- 
den Leitungsverminderung  an  der  anelektrotonisirten 


Stelle  unmöglich  gemacht  wird,  bei  weiterer  Steigerung 
der  Stromstärke  dann  wieder  die  katelektrotonische  Er- 
regung mehr  zunimmt , als  die  anelektrotonische  Lei- 
tungshemmung, bei  noch  stärkeren  Strömen  endlich 
zu  der  wiederaufgetretenen  Anfangsreiznng  noch  eine 
Endreizung  durch  das  Verschwinden  des  Anelektro- 
tonus  hinzuaddirt,  und  so  cino  übermaximale  Zuckung 
durch  Summation  der  Reize  giebt.  Diese  kann  des- 
halb zu  Stande  kommen,  weil  der  Anfangsreiz  bei  sei- 
ner Fortpllanzung  eine  hinlängliche  Verzögerung  er- 
leidet, um  erst  zum  Muskel  zu  gelangen,  wenn  dieser 
durch  den  Endreiz  schon  merklich  verkürzt  ist. 

Die  von  Fick  sogen,  übermaximalen  Zuckungen 
hatLAMANSKY  für  Folgen  einer  Doppelreizung  erklärt, 
und  sich  besonders  darauf  gestützt  , dass  solche  über- 
maximale  Zuckungen  niemals  zustande  kämen,  wenn 
die  Reizung  durch  einen  Oeffnungs-Inductions-  Schlag 
oder  durch  einen  Schliessungs-Inductions- Schlag,  er- 
zengt durch  langsames  Eintauchen  eines  den  primären 
Strom  schliessenden  Kupferdrahtes  in  Quecksilber  ge- 
schähe. Dem  hat  F.  auf  Grund  seiner  Versuche  wider- 
sprochen (Sieho  Jahresber.  1869,  S.  1137).  Er  unter- 
stützt diesen  Widerspruch  durch  Mittheilung  einiger 
Versuche  in  Abbildungen  der  mit  dem  Myographion 
aufgezeichneten  Hubhöhen.  Um  zu  entscheiden , ob 
der  höhere  Wurf  des  Myographionhebels  vielleicht  nur 
durch  einen  schnelleren  Verlauf  der  Contraction  bedingt 
sei,  stellte  Fick  (4)  auch  einige  Versuche  mit  Markt’ s 
Myographion  an,  dessen  leichter  Hebel  zu  einer  ver- 
grösserten  Wurfhöhe  keinen  Anlass  giebt.  Das  Phä- 
nomen trat  aber  dennoch  ein.  Als  F.  die  Curven  der 
Zusammenziehung  auf  seinem  Pendclmyograpbion  auf- 
zeiebnen  liess,  fand  sich,  dass  bei  stärkeren  Reizen, 
als  zur  Erzielung  maximaler  Zuckungen  nöthig  war, 
zunächst  nur  die  Dauer  der  Contraction  verlängert  war. 
Erst  bei  noch  stärkeren  Reizen  trat  auch  eine  Erhöhung 
der  Zusammenzichungscurvo  ein.  Dabei  fielen  dieAn- 
fangslbeile  aller  Curven  zusammen,  während  die  En- 
den der  letzten  mit  denen  bei  mittlerer  Reizung  Zu- 
sammenfällen. 

Brrnstkin  (5)  giebt  nach  einem  Wiederabdruck 
seiner  schon  früher  veröffentlichten  Untersuchungen 
über  den  zeitlichen  Verlauf  der  negativen  Schwankung 
des  Nervenstroms  zunächst  eine  Untersuchung  des 
zeitlichen  Verlaufs  der  negativen  Schwan- 
kung des  Muskelstromes.  Die  Untersuchung  ge- 
schahmit demselben  Apparato  nnd  nach  denselben  Me- 
thoden, wie  die  des  Nervenstromes,  und  zwar  an  regel- 
mässigen, parallelfaserigen  Muskeln.  Am  Gastrocnemius 
hat  schon  S.  Maykii  auf  Bbrnstbin’s  Veranlassung  und 
mit  seinem  Apparato  eine  ähnliche  Untersuchung  durch- 
geführt, doch  sind  die  Verhältnisse  an  dem  unregel- 
mässig gebauten  Gastrocnemius  zu  verwickelt,  um  für 
die  Theorie  brauchbare  Ergebnisse  zu  erhalten.  Dio 
Ableitung  der  regelmässig  gebauten  Muskeln  geschah 
entweder  vom  Längs-  nnd  Querschnitt  oder  von  zwei 
mehr  oder  weniger  symmetrischen  Punkten  des  Längs- 
schnitts. Im  ersteren  Falle  wurde  dor  ruhende 
Muskelstrom  erst  compensirt,  dann  der  Muskel  gereizt, 
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and  Daaer  and  Verlauf  der  negativen  Schwankung  so- 
wie die  Geschwindigkeit  der  Fortpflanzung  derselben 
bestimmt.  Die  Muskeln  waren  dabei  stets  curarisirt. 
Die  Dauer  ergab  sich  im  Mittol  zu  0,0039  Secunden, 
die  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  zu  2,927  Meter. 
Aus  diesen  Versuchen  ergiobt  sich  für  den  Muskel  eine 
ganz  ähnliche  Reizwelle,  wie  für  den  Nerven,  wenn 
man  unter  Reizwelio  die  Strecke  der  Muskelfaser 
versteht,  welche  in  einem  gegebenen  Zeitpunkt  sich 
im  Zustande  der  negativen  Schwankung  befindet.  Diese 
Reizwelio  pflanzt  sich  mit  der  angegebenen  Geschwin- 
digkeit in  der  Muskelfaser  fort,  und  in  jedem  Punkte 
der  Muskelfaser  entsteht  die  negative  Schwankung,  er- 
reicht aümälig  ihr  Maximum  und  vergeht  wieder, 
indem  die  Reizwelle  über  den  Punkt  weggleitet. 

Am  unversehrten  Muskel  treten  bei  Ableitung  von 
zwei  Längsschnittpunkten,  gleichgültig  ob  diese  ur- 
sprünglich gleichartig  oder  ungleichartig  waren,  in  Folgo 
der  Reizung  Ungleichartigkciton  auf,  indem  die  der  ge- 
reizten Stelle  näbero  Ableitungsstelle  zuerst  negativ 
und  dann  positiv  gegen  die  entferntere  wird.  Indem 
nämlich  die  Reizwelio  von  der  gereizten  Stelle  aus  im 
Muskel  sich  fortpflanzt,  wird  jede  Stelle  der  Faser  ge- 
gen die  benachbarten  negativ  wirksam,  sobald  die 
Reizwelle  sio  erreicht,  und  kehrt  daun  in  den  natür- 
lichen Zustand  zurück,  w'cnn  die  Reizwelle  über  sie 
fortgeschritten  ist.  Die  Reizwelio  nimmt  aber  beim 
Fortschreiten  an  Hübe  ab,  weshalb  die  entferntere  Ab- 
leitungsstcllc  stets  in  geringerem  Grade  negativ  wird, 
als  die  nähere.  In  allen  diesen  Beziehungen  verhält 
sich  die  Muskelfaser  der  Nervenfaser  ganz  analog.  Nur 
ist  die  absolute  Stärke  der  negativen  Schwankung  boi 
der  Muskelfaser  geringer,  denn  bei  Ableitung  von 
Längs-  und  Querschnitt  kann  dor  Muskelstrom  im  höch- 
sten Falle  Null  werdon,  während  beim  Nerven  in  dem 
gleichen  Falle  eine  Umkehrung  seiner  Richtung  beob- 
achtet werden  kann.  B.  ist  geneigt,  anzunchmen, 
dass  dies  mit  dcmUmstando  zusammenhängt,  dass  der 
Nerv  im  Stande  ist,  olectrotonischo  Erscheinungen  zn 
zeigen,  der  Muskel  aber  nicht. 

Dio  ungenügondo  Uebereinstimmung  der  von  B. 
gefundenen  Zahl  für  die  Fortpflanzungsgeschwindig- 
keit der  Reizwelle  mit  der  von  Akbv  und  Knuklmann 
für  die  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  derContractions- 
welle  gefundenen  (Akby  1 Meter,  Engklmann  1,17 
Meter)  veranlasste  B.  die  Versuche  von  Neuem  auf- 
zunehmen  und  zwar  nach  einer  im  Wesentlichen  der 
AKBY’schen  gleichen,  aber  vereinfachten  Methode. 
Der  Muskel  ruht  auf  einer  horizontalen  Glasplatto, 
an  seinem  einen  Ende  liegt  auf  ihm  ein  Drahtbügel, 
welcher  durch  die  Dickenzunahme  des  Muskels  geho- 
ben einen  andern  Draht  hebt  und  dadurch  eine  Curve 
auf  den  Cylinder  des  Myographions  zeichnet.  Die 
Reizung  geschieht  abwechselnd  durch  Electroden,  dio 
unter  dem  zeichnenden  Bügel,  und  solche,  die  am 
anderen  Ende  des  Muskels  angebracht  sind.  Nach- 
dem sich  B.  überzeugt  hatte,  dass  bei  Reizung  mit 
einem  Inductionsschlag  die  Reizung  an  beiden  Elektro- 
den gleichzeitig  erfolgt,  berechnet  er  aus  der  Ent- 
fernung der  näheren  Electrode  zu  dem  zeichnenden 


Bügel  dio  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  der  Contrac- 
tionswelle  zu  3,869  Meter  in  der  Secunde.  Ein  Ein- 
fluss der  Temperatur  auf  diese  Geschwindigkeit  war 
nicht  deutlich  nachweisbar.  Die  Dauer  der  latenten 
Reizung  schwankt  zwischen  0,014  und  0,022  Secun- 
den, die  Dauer  der  Contractionswelle  zwischen  0,05 
und  0,093  Secunden,  ihre  Wollenlänge  zwischen  198 
und  380  Mm.  Abkühlung  verlängert  die  Dauer  der 
Contraction  beträchtlich,  indem  diese  dann  sehr  lange 
auf  ihrem  Maximum  verharrt.  An  nicht  curarisirten 
Muskeln  waren  dio  Zahlenwcrthe  äusserst  schwankend. 

Die  beiden  von  B.  gefundenen  Werthe  für  die 
Fortpflanzungsgeschwindigkeiten  der  Reizwelle  und 
der  Contractionswcllo  (2,9  Meter  und  3,9  Meter)  kom- 
men einander  schon  nahe  genug,  um  die  Annahme  zu 
gestatten,  dass  beide  eigentlich  in  jedem  Falle  gleich 
seien,  und  dio  Unterschiede  der  gefundenen  Mittel- 
werthe  nur  durch  dio  wechselnden  Zustände  der  Mus- 
keln bedingt  seien.  Da  nun  die  Reizwelle  sofort  bei 
der  Reizung  entsteht,  die  Contraction  aber  erst  nach 
dem  Stadium  der  latenten  Reizung,  so  läuft  also  die 
Reizwelio  immer  der  Contractionswelle  voraus,  und 
jedes  Theilchen  der  Muskelfaser  muss  erst  den  Vor- 
gang der  negativen  Schwankung  des  Muskolstromes 
vollendet  haben,  ehe  es  in  den  Zustand  der  Contraction 
eintritt. 

Reizt  man  den  Muskel  mit  schnell  auf  einander 
folgenden  Inductionsschlägen,  so  tritt  eine  Erscheinung 
ein,  weiche  B.  die  „Anfangszuckung“  nennt.  Wenn 
man  nämlich  die  secundäre  Spirale  des  Inductions- 
apparates  der  primären  langsam  nähert,  so  findet  man 
eino  Stellung , wo  bei  Beginn  der  Inductionsströme 
dor  Muskel  eine  Zuckung  macht,  während  ihrer  Fort- 
dauer aber  ganz  ruhig  bleibt.  Erst  boi  stärkeren 
StrÜmon  tritt  Tetanus  ein.  Zur  genaueren  Untersu- 
chung dieser  Erscheinung  benntzto  B.  einen  Apparat, 
welchen  er  den  „akustischen  Stromunterbrecher“ 
nennt,  eine  electromagnetisch  in  Schwingung  versetzte 
Stahlfeder,  welche  den  Strom  mit  einer  Platinspitze 
in  Quecksilber  unterbricht.  Durch  Veränderung  der 
Länge  des  schwingenden  Tbciles  der  Feder  und  durch 
Wechsel  der  Federn  kann  man  die  Unterbrechungszahl 
innerhalb  weiter  Grenzen  verändern  und  durch  Verglei- 
chung des  Tones  mit  dem  von  Stimmgabeln  bestimmen. 
Es  zeigt  sich  nun  bei  Reizungen  sowohl  mitlnductions- 
Strömen  als  auch  mit  constanten  Strömen  die  Anfangs- 
zuckung bei  einer  Unterbrechungszahl  von  mindestens 
112 — 118  in  der  Secunde,  und  da  jede  Unterbrechung 
zwei  Reizen  entspricht,  bei  einer  Zahl  von  224 — 3G0 
Reizen  in  der  Secunde.  Dabei  war  es  gleichgültig,  ob 
der  Muskel  unmittelbar  und  im  curarisirten  Zustande 
oder  mittelbar  vom  Nerven  aus  gereizt  wurde.  Dio 
Ursache  dieser  Erscheinung  muss  also  in  der  Muskel- 
faser selbst  gesucht  werden , und  B.  findet,  dass  sio 
in  einem  ursächlichen  Zusammenhang  mit  der  Dauer 
der  negativen  Schwankung  im  Muskel  stehe.  Diese 
beträgt  nämlich  im  Mittel  y j ö Secundo  (0,0039  Se- 
cundon,  s.  o.).  Folgen  also  zwei  Reize  in  einem  Zeit- 
raum aufeinander,  welcher  kleiner  ist,  als  die  Dauer 
der  negativen  Schwankung,  so  müssen  offenbar  die 
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Reizwellen  zum  Theil  übereinander  greifen,  und  zwar 
um  so  mehr,  je  schneller  die  Reize  auf  einander  folgen. 
Bei  dieser  Zahl  von  Reizen  sehen  wir  aber  auch  die 
Erscheinung  der  Anfangszuckung  auftreten,  während 
sic  bei  seltener  erfolgenden  Reizen  niemals  auftritt 
Wenn  also  die  Rcizwcllen  einzeln  und  ganz  getrennt  in 
der  Muskelfaser  verlaufen,  so  wirkt  jede  erregend,  wenn 
sie  aber  zum  Theil  über  einander  fallen,  so  wirkt  zwar 
noch  die  erste  erregend,  die  folgenden  aber  nicht  mehr. 
Daraus  folgt  der  Satz : Die  Erregung  eines  Ele- 
mentes der  Muskelfaser  ist  eine  Function 
der  Geschwindigkeit,  mit  der  die  Ilöho  der 
Reiz  welle  sich  in  diesem  Elemente  ändert. 

Im  Nerven  beträgt  die  Dauer  dcrRoizwcllo  0,0006 
bis  0,0007  Sccunden.  Es  müssten  also  mehr  als  1600 
Reize  in  der  Secundo  erfolgen,  damit  die  Rcizwcllen 
über  einander  fallen  und  eine  Abschwächung  derRcizo 
eintreten  könnte.  An  den  motorischen  Nerven  lässt  sich 
das  aber  nicht  ausmachen,  weil  im  Muskel  sich  schon 
bei  geringerer  Reizzahl  die  Erscheinung  ausbildct.  — 
v.  Wittich  fand  an  den  Tastnerven,  dass  1700-1900 
einzelne  Stösse  noch  als  solcho  einzeln  unterschieden 
wurden,  während  er  die  Schwingungen  des  Steges  einer 
Saite  bei  1506  Schwingungen  nicht  mchreinzeln  fühlen 
konnte.  Beim  Uörnervcn  liegen  die  Schwingungszahlen 
der  am  häufigsten  gebrauchten  Töne  unterhalb  1600, 
die  höheren  Töne  sind  zwar  noch  gut  hörbar,  aber  boi 
mehr  als  3000  Schwingungen  nimmt  die  Intensität  merk- 
lich ab.  Diese  Thatsachen  lassen  die  Deutung  zu,  dass 
auch  bei  den  Nerven  die  Rcizwellen  nicht  allzu  sehr 
übereinander  fallen  dürfen,  ohne  dass  die  Reizung  we- 
sentlich geschwächt  wird.  Beim  Sehnerven  aber  kön- 
nen wir  nicht  annebmen,  dass  die  ungemein  zahlreichen 
Schwingungen  des  Lichtäthers  unmittelbar  die  Nerven 
erregen,  sondern  sie  werden  wahrscheinlich  erst  in  eine 
bei  Weitem  langsamer  erfolgende  Bewegung  materieller 
Theilchcn  umgesetzt. 

Aus  den  vorhergehenden  Betrachtungen  lässt  sich 
der  Satz  ablciten,  dass  die  Erregung  der  Muskel- 
und  Norvenfaser  in  oinor  Schwingung  dor 
Moleküle  derselben  bestehe,  indem  diese 
sich  aus  ihrer  Gleichgewichtslage  entfer- 
nen und  indiosclbo  zu r ückk o hren.  — Dio 
Molekularbewegung  ist  aber  offenbar  mit  der  negativen 
Schwankung  auf’s  Innigste  verknüpft,  und  die  Erregung 
ist,  wie  schon  oben  angenommen  worden,  der  Aen- 
derungderRcizwcIIo,  d.h.  der  negativen  Schwankung, 
proportional.  Dio  negative  Schwankung  bleibt  aber 
bei  ihrer  Fortpflanzung  im  Nerven  wahrscheinlich  an 
Stärke  gleich,  beim  Muskel  dagegen  nimmt  sie  ab.  - 
Damit  hängt  es  zusammen , dass  in  der  Nervenfaser 
keine  Arbeit  geleistet  wird,  während  in  derMuskelfaser 
ein  Theil  der  lebendigen  Kraft  der  negativen  Schwan- 
kung in  Wärme  und  mechanische  Arbeit  umgesetzt  wird. 

Eine  Uebertragung  der  für  dio  Nervenerregung 
gewonnenen  Anschauung  auf  dio  Vorgänge  in  den 
Nervcncentren  ist  nicht  ohne  Weiteres  gestattet,  so 
lange  wir  nicht  im  Stande  sind,  dio  Vorgängo  der  Er- 
regung in  den  Ccntren  genauer  experimentell  zu  ver- 
folgen. Doch  gelingt  es  unter  Zuhilfenahme  einiger 


Voraussetzungen,  eine  Roiho  von  Erscheinungen  aus 
dem  Gcbicto  der  Sinncswahrnchmungen  einfach  zu 
erklären.  Jede  durch  eine  Sinnesfaser  nach  dem 
Centrum  gelangende  Erregung  kann  dort  vermöge 
des  Zusammenhanges  der  Ganglienkörper  untereinan- 
der sich  ausbreiten.  In  den  Ganglien  muss  aber  ein 
Widerstand  vorausgesetzt  werden,  vermöge  dessen 
die  Erregung  schnell  an  Stärke  abnimmt  und  zuletzt 
ganz  erlischt.  Unter  der  Annahme,  dass  der  Ver- 
lust an  Stärke,  welchen  die  Erregung  erleidet,  der 
Stärke  der  Erregung  selbst  proportional  sei,  lässt  sich  aus 
diesen  Anschauungen  das  FKCHNKfi’sche  psychophysi- 
sche Gesetz  ableiten,  wonach  dio  Stärko  der  Empfin- 
dung proportional  ist  dem  Logarithmus  der  durch  den 
Schwellenwcrth  dividirten  Erregung,  wo  unter 
Schwcllenwerth  bekanntlich  dio  kleinste  eben  noch 
wahrzunehmende  Erregung  verstanden  wird.  Nehmen 
wir  nämlich  an,  dass  von  der  Ganglienzelle,  welcher 
dio  Erregung  zunächst  zugeleitet  wird,  dio  Erregung 
sich  nach  allen  Seiten  ausbreite,  und  dass  dio  Stärke 
der  Erregung  der  Zahl  der  ergriffenen  Ganglien  pro- 
portional ist,  so  haben  wir  die  Gleichung 
y — a.  r 2 ?r.  (1) 

wo  y dio  Stärke  der  Erregung,  a die  Dichtigkeit  der 
Ganglien  und  r den  Radius  des  Ausbreitungskreises 
bedeutet.  Bezeichnet  2 -x  X.  d y den  Verlust,  wel- 
chen dio  Erregung  bei  ihrer  Ausbreitung  in  einem 
Ringe  von  der  Breite  d x erfährt,  so  ist,  da  dieser  Ver- 
lust sowohl  der  Grösse  der  Erregung  selbst,  als  auch 
dor  Masse  der  durchströmten  gangliöson  Elemente 
proportional  sein  soll: 

2 Tr  x.  d y = — k.  y.  2 s x-  a 2 x k.  d y. 


dy 


(2) 


oder  — - = — k.  a.  2n%.  d x 

y 

worin  die  Constanto  k den  specifischcn  Widerstand 
der  gangliösen  Elemente  bedeutet.  Integrirt  man 
diese  Gleichung  zwischen  den  Grenzen  (3  und  b,  wo- 
rin ß den  Anfangswerth  der  Erregung  und  b den 
Schwellenwerth  bedeutet,  bei  welchem  dio  Erregung 
erlischt,  so  ergiebt  sich  für  die  gesammto  Erregung 
ß 0 

/•  dy  I" 


I y = - k.  a. 


2 Jt 


kdk 


Hieraus  folgt: 


log  nat.— = k.  a.  r 2 n 

und  da  nach  Gleichung  (1)  y —a.  r2jr,  so  haben 
wir 

- 1 ß 

y ~r  log.  nat.  — (3) 

welche  Formel  nichts  Anderes  ist,  als  der  Ausdruck 
des  psychophysischen  Gesetzes. 

Da  dio  Erregung  sich  im  Ccntralorgano  stets  aus- 
breitet von  der  unmittelbar  getroffenen  Stelle  nach 
allen  Richtungen  ganz  gleichmässig  (so  dass  in  der 
mathematischen  Darstellung  die  Ausbreitung  als  kreis- 
förmig gedacht  werden  konnte),  so  fragt  es  sich,  wie 
die  Localisation  der  Empfiudung  zu  Stando  kommt. 
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Als  einfacbslo  Annahme  ergiebt  sich,  dass  wir  die  Er- 
regung an  die  Stelle  versetzen,  welcher  das  Maximum 
der  Erregung  entspricht.  Kommen  nun  zwei  benach- 
barte Erregungen  gleichzeitig  zum  Centrum,  so  kön- 
nen sie  entweder  zwei  getrennte  Maxima  oder  nur  ein 
gemeinschaftliches  Maximum  haben.  Im  ersteren 
Falle  werden  sie  gesondert  wahrgenommen,  im  letz- 
teren Falle  nur  einfach.  So  erklären  sich  die  Wkbkr- 
schen  Gefühlskreise,  deren  Grösse  offenbar  von  der 
Dichtigkeit  der  empfindenden  Elemente  im  Central- 
organe abhängt.  Denn  jo  dichter  diese  sind,  desto 
steiler  fällt  die  Erregung  von  ihrem  Centrum  nach  der 
Peripherie  des  Erregungskreises  ab,  desto  leichter 
fallen  also  dio  Maxima  benachbarter  Erregungskreise 
auseinander.  Mit  diesen  Anschauungen  stimmt  dio 
Folgerung,  dass  die  Grösse  der  Kmpfindungskreiso  von 
der  Stärke  der  boiden  benachbarten  Eindrücke  unab- 
hängig ist,  wie  B.  durch  Versuche  nachweist,  ferner 
dass  die  scheinbare  Entfernung  zweier  gleichzeitig 
empfundener  Eindrücke  geringer  sein  ranss,  als  ihre 
wahre,  wie  B.  gleichfalls  fand.  Denn  das  Central- 
organ empfindet  eben  die  Maxima  der  verschmolzenen 
Erregung.  Wenn  daher  eine  gewisse  Entfernung 
wahrgenoramen  worden  ist,  und  nachher  dio  doppelte 
angegeben  werden  soll,  so  fällt  letztere  stets  zu  klein 
aus.  da  in  Wirklichkeit  die  erstero  zu  klein  geschätzt 
worden  ist. 

In  dem  folgenden  Abschnitte  beschäftigt  sich  B. 
mit  dem  Einfluss  constanter  Ströme  auf  das  Frosch- 
herz nnd  beschreibt  einen  Versuch,  worin  ein  Herz 
nach  Abtragung  des  Ilohlvenensinus  bei  Durchlcitung 
constanter  Ströme  regelmässige  Pulsationen  ausführt, 
aber  so,  dass  diese  an  den  Vorhöfen  beginnen, 
wenn  der  Strom  von  den  Vorhöfen  zur  Herzspitze 
gerichtet  ist,  am  Ventrikel  dagegen  bei  umgekehrter 
Stromricbtung.  Die  Deutung  dieser  Erscheinung  ist 
die,  dass  in  dem  nach  Abtragung  des  Hohlvenensinus 
nicht  mehr  pulsirenden  Herzen  der  grosse,  von  Biddrk 
näher  beschriebene  Ganglienhaufen*)  an  der  Scheide- 
wand der  Vorhöfe  als  ein  für  gewöhnlich  unthätiges, 
durch  äussere  Heize  aber  in  Thätigkeit  zu  versetzen- 
des Centrmn  anzuschen  sei,  von  welchem  die  motori- 
schen Fasern  zu  den  Vorhöfen  nach  oben,  zu  dem 
Ventrikel  nach  unten  verlaufen.  Bei  der  einen  Strom- 
richtung nun  werde  der  Uebergang  der  Erregung  von 
diesen  Centren  zu  den  Vorhöfen,  bei  der  anderon 


*)  Ref.  erlaubt  sich  bei  dieser  Gelegenheit  den  Vor- 
schlag zu  machen,  den  grossen  Ganglienhaufen  des  Ilohl- 
venensiuus  den  „ Remak’schcn  Ganglienhaufen“, 
den  der  Vorhofsscheidewand  den  „ Biddor’schon 
Ganglienhaufen“  zn  nennen  Ref  bedient  sich  die- 
ser Bezeichnungsweise  schon  seit  Jahren  mit  Vortheil  in 
seinen  Vorlesungen,  da  sie  die  Darstellung  der  ver- 
wickelten Verhältnisse  sehr  erleichtert  Nach  der  Auf- 
fassung des  Ref.  ist  übrigens  der  Rcmak’scho  Haufen 
das  eigentliche  Hcrzccntrum,  der  Bidder’sche  Haufen 
ein  accessorisches  Centralorgan,  welches  nur  bei  heftige- 
rer Erregung  in  Thätigkeit  tritt,  etwa  wie  sich  das  Cen- 
trura  für  das  Zwerchfell  und  das  für  die  Scaleiii  unter- 
sebeiden  Eine  Annahme  besonderer  hemmender  Appa- 
rate neberr  den  motorischen,  wie  sie  von  Bezold  an  so 
r.ft  geschehen,  hält  Ref.  für  überflüssig. 


Stromrichtung  zu  dem  Ventrikel  erleichtert,  indem 
der  von  B.  nach  dem  Vorgänge  des  Referenten  ange- 
nommene Widerstand  durch  den  Katelektrotonus  ge- 
schwächt, durch  den  Anelektrotonus  vermehrt  werde. 
(Vgl.  hierzu  die  ganz  ähnlichen  Beobachtungen  von 
Uspkkskv  über  den  Einfluss  constanter  Ströme  auf 
das  Rückenmark.)  Von  dem  so  erregten  Herztbeiio 
werde  dann  erst  die  Erregung  auf  den  anderen  über- 
tragen, wie  man  dies  auch  bei  mechanischer  Reizung 
sicht. 

Wundt  (6)  stellt  sich  in  dieser  ersten  Abtheilung 
„über  Verlauf  und  Wesen  der  Nervenerregungen“  dio 
Aufgabe,  die  durch  constanto  Ströme  im  Nerven  er- 
zeugten Erregbarkeitsveränderungeu  in  ihrem  zeit- 
lichen Vcrlaufo  zu  studiren.  Zu  diesem  Bcliufe  wird 
innerhalb  einer  gewissen  Zeit  nach  dem  Schluss  oder 
der  Oeffnung  eines  constauten  Stromes  ein  Inductions- 
scblag  durch  den  Nerven  geleitet  und  die  dadurch  be- 
wirkte Muskelzuckung  am  Myographion  aufgezcichnet. 
Ist  der  constanto  Strom  aufsteigend  und  schwach,  so 
dass  er  bei  der  Schliessung  keine  Zuckung  bewirkt, 
so  siebt  man  schon  kurze  Zeit  nachher  in  der  Nähe 
der  Anode  eine  Abnahme  der  Erregbarkeit,  zuweilen 
aber  auch  in  grösserer  Entfernung  davon  eine  Zu- 
nahme. Beide  Veränderungen  verschwinden  sehr 
schnell  wieder.  Zur  Erklärung  nimmt  Vf.  an,  dass  von 
der  Anode  eine  Hemmungswelle  und  eine  Erregungs- 
welle mit  verschiedener  Geschwindigkeit  durch  den 
Nerven  verlaufen.  Wo  die  erstere  überwiegt,  ist  die 
Erregbarkeit  herabgesetzt,  wo  die  letztere  vorherrscht, 
erhöht.  Ersteren  Zustand  nennt  er  den  athenischen, 
letzteren  den  asthenischen.  Bei  starken  aufsteigenden 
Strömen,  deren  Schluss  gleichfalls  keine  Zuckung  be- 
wirkt, ist  nur  Abnahme  der  Erregbarkeit  auf  Seite  der 
Anode  nachweisbar,  sehr  selten  Zunahme.  Bei  mitt- 
leren Stromstärken  kann  die  Erregbarkeitsprüfung 
erst  nach  Vollendung  der  durch  den  constanten  Strom 
bewirkten  Zuckung  erfolgen.  Auch  so  findet  W.  ge- 
wöhnlich Herabsetzung,  öfter  aber  auch  Erhöhung  der 
Erregbarkeit.  Ueberlastet  man  den  Muskel,  so  dass 
er  das  Gewicht  nicht  zu  heben  vermag  und  reizt  dann 
mit  Inductionsströmcn,  welche  stark  genug  sind,  die 
Ueberlastung  überwinden  zu  lassen,  so  kann  man  auch 
schon  dio  früheren  Stadien  erkennen.  Auch  dabei 
soll  erhöhte  Erregbarkeit  nachweisbar  sein.  (Hier  ist 
jedenfalls  auf  die  Summation  der  Erregungen  nicht 
hinlänglich  Rücksicht  genommen.  Ref.). 

Bei  absteigenden  Strömen  ist  an  der  Kathode  die 
erhöhte  Erregbarkeit  stets  nachweisbar,  nur  bei  star- 
ken Strömen  soll  eine  geringe  Hemmung  gleichfalls 
auftreten. 

Vf.  prüft  auch  dio  intrapolaren  Erregbarkeitsver- 
änderungen, indem  er  den  Inductionskreis  von  so 
grossem  Widerstande  nimmt,  dass  keine  merkliche 
Ableitung  des  constanten  Stromes  in  denselben  hinein 
stattfinden  kann.  Er  findet  auch  hier  Hemmung  und  zwar 
am  Stärksten  an  der  Anode,  von  da  nach  der  Kathode 
bin  erst  langsam,  dann  rascher  abnehmend.  In  der 
myopolarcn  Strecke  sind  dio  Ergebnisse  des  Vf.  über- 
einstimmend mit  denen  Pfi.öokr’s. 
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Mechanische  Reize  (Stoss  eines  fallenden  Ham- 
mers), wclrbe  zu  schwach  sind,  um  Zuckung  zu  be- 
wirken , erhoben  die  Erregbarkeit  der  Nerven.  An- 
dernfalls summiren  sich  beide  Reize. 

Hinsichtlich  der  theoretischen  Betrachtungen  des 
Vf.  über  Nervenerregung  müssen  wir  auf  das  Original 
verweisen. 

König  (7)  untersuchte  unter  Leitung  von  IIklm- 
ii olt z das  Gesetz  der  elektrischen  Nervenwirkung 
von  Neuem.  Durch  einen  Fallhammer  wurde  ein  con- 
stantcr  absteigender  Strom  auf  kurze  Zeit  geschlossen. 
Bei  zu  gcringerStronulauer  erfolgte  gar  keine  Zuckung; 
sie  wuchs  dann  allmälig  mit  zunehmender  Dauer  erst 
rasch,  dann  allmälig  und  erreichte  bei  einer  Stromdauer 
von  0,025 — 0,018  Sec.  das  Maximum.  Uebormnxi- 
male  Zuckungen  traten  nur  auf,  wenn  nachweislich 
Summation  von  Reizen  stattfand.  (Vgl.  dagegen  oben 
Nr.  -1).  Wuchs  der  Strom  allmälig  an,  so  war  die 
Erregung,  entsprechend  dem  von  du  Bois-Rrymond 
formulirten  Gesetz,  schwächer  als  bei  plötzlicher  An- 
steigung zu  seiner  vollen  Stärke. 

Leitete  Guünhaoen  (8)  über  einen  Theil  eines 
Nerven  C07,  so  nahm  dessen  Erregbarkeit  ab,  wäh- 
rend ein  centraler  gelegener  Tbeil  desselben  keine 
merkliche  Veränderung  der  Erregbarkeit  zeigte.  Er 
scbliesst  daraus,  dass  Erregung  und  Leitung  im  Ner- 
ven ganz  verschiedene  Vorgängo  sind. 

Fick  (10)  hat  die  Frago  nach  der  Veränderung 
der  Muskelelasticität  während  der  Zusammenziehung 
von  Neuem  untersucht  Der  zeitliche  Verlauf  der  Ver- 
kürzung nach  einer  einzelnen  momentanen  Reizung 
wird  bekanntlich  durch  das  UKLMHuLiz’sche  Myogra- 
phion  nicht  genau  aufgezeichnet,  da  die  schwere  Masse 
des  an  den  Muskel  angehängten  Hebels  durch  ihre 
Trägheit  eine  eigene  Bewegung  erhält,  vermöge  deren 
sie  in  einem  Theile  ihrer  Bewegung  gar  nicht  an  dem 
Muskel  hängt,  so  dass  dieser  entlastet  wird.  Dieser 
Fehler  ist  in  dem  abgeänderten  Myographion  von 
Marp.y  vermieden,  bei  welchem  einerseits  der  Hebel 
sehr  leicht  ist  und  daher  ein  geringes  Trägheitsmo- 
ment besitzt,  andererseits  zur  Spannung  des  Muskels 
eine  Feder  dient,  deren  Spannung  in  jedem  Augen- 
blicke der  des  Muskels  gleich  sein  muss  Aber  hier- 
bei tritt  wieder  die  neue  Verwickelung  ein,  dass  die 
Spannung  der  Feder  bei  der  Bewegung  des  Hebels 
sich  ändert,  also  während  des  Verlaufes  der  Muskel- 
zuckung die  Spannung  des  Muskels  selbst  veränder- 
lich ist.  Um  nun  den  wahren  Verlauf  der  Muskelver- 
kürzung  bei  gleichblcibender  Spannung  zu  ermitteln, 
lässt  Fick  den  Muskel  an  einem  sehr  leichten  und 
doch  hinlänglich  steifen  Hebel  angreifen  und  bewirkt 
die  Spannung  des  Muskels  durch  ein  schweres  Ge- 
wicht, welches  mittelst  eines  um  die  Axe  des  Hebels 
geschlungenen  Fadens,  also  an  einem  sehr  kurzen 
Hebelarm  (2  Mm.)  angreift.  Dieses  Gewicht  kann 
deshalb  selbst  bei  beträchtlichen  Hubhöhen  des  Mus- 
kels nur  sehr  geringe  Geschwindigkeiten  erlangen,  so 
dass  die  Annahme  gestattet  ist,  seine  lebendige  Kraft 
werde  in  jedem  Augenblicke  durch  die  Widerstände 


vernichtet,  und  das  Gleichgewicht  zwischen  der 
Schwere  des  Gewichtes  und  der  Spannung  des  Mus- 
kels sei  datier  in  keinem  Augenblicke  gestört. 

Man  kann  aber  auch  umgekehrt  den  Muskel  an 
dem  kurzen  und  eine  Feder  an  dem  langen  Hebel- 
arme angreifen  lassen.  Der  Muskel  wird  dann  bei 
seiner  Verkürzung  die  Feder  spannen,  und  da  die 
Spannung  der  Feder  schnell  wächst,  wird  sie  dem 
Verkürzungsbestreben  des  Muskels  entgegenwirkeu, 
so  dass  der  Muskel  in  Wirklichkeit  seine  Länge  kaum 
verändert.  Die  Ausschläge  des  Hebels  werden  in  die- 
sem Falle  von  der  Spannung  der  Feder  abhängen,  und 
diese  kann  gemessen  werden,  indem  man  sie  mit  den 
Hebeiausschlägen  vergleicht,  welche  bei  Belastung  der 
Feder  mit  Gewichten  erfolgen.  Auf  solche  Weise 
kann  man  also  aus  der  Curve,  welche  der  Hebel  bei 
dieser  Anordnung  am  Myographion  zeichnet,  den  Ver- 
lauf der  Spannungen  erkonnen , welche  der  Mnskel 
bei  ungeänderter  Länge  im  Verlauf  einer  Zuckung  er- 
fährt. (Diese  Curve  würde  also  in  ihrer  Bedeutung 
mit  derjenigen  übereinstimmen,  wclcho  man  aus  einer 
Reihe  von  Bestimmungen  mit  Hklmholtz’s  erster 
Methode,  der  elektrischen  Zeitmessung  mit  verschie- 
denen Uobcrlast ungen  ableiten  kann.  Ref.) 

Eine  Vergleichung  der  solcher  Gestalt  auf  ganz 
verschiedene  Weise  erhaltenen  Curven  zeigt  nun  kei- 
neswegs vollkommene  Uebereinstimmung.  Das  Sta- 
dium der  latenten  Reizung  hat  in  beiden  Fällen 
gleiche  Dauer  (etwa  -y-.j-j  Secunde),  dann  aber  steigt 
die  Vorkiirznngscurvc  langsam  an  und  sinkt  vom 
Maximum  viel  schneller  wieder  ab;  die  Spannungs- 
curvc  hingegen  erreicht  ihr  Maximum  viel  schneller, 
verharrt  nahezu  auf  demselben  einigo  Zeit,  um  dann 
erst  schnell,  dann  langsamer  abzusinken.  Daraus 
folgt,  dass  gleichen  Verkürzungsgraden  zeitlich  nicht 
gleiche  Spannungsgrade  entsprechen.  Bei  einer  ge- 
wissen Verkürzung  im  ersten  Theile  der  Zuckungs- 
curvc  sind  die  entsprechenden  Spannungen,  welche  bei 
der  zweiten  Anordnung  in  derselben  Zeit  cintrcten 
würden,  grösser,  als  dies  bei  dem  zweiten  Theil  der 
Zuckungscurve,  der  wieder  zunehmenden  Länge,  der 
Fall  ist.  Die  Erschlaffung  des  gespannten  Muskels 
erfolgt  also  rascher  als  die  Verlängerung  des  verkürz- 
ten Muskels.  Endlich  lässt  sich  aus  der  Vergleichung 
der  beiden  Curven  noch  die  Elasticität  des  Muskels 
in  jedem  Augenblicke  seiner  Verkürzung  berechnen. 
Dabei  stellt  sich  heraus,  dass  diese  mit  der  Verkür- 
zung des  Muskels  abnimmt,  wie  es  die  WF.BKu’scho 
Theorie  verlangt,  was  F.  noch  besonders  den  Einwen- 
dungen von  Hkidknhain  gegenüber  bervorhebt. 

Nach  Cyon  wirken  dio  hinteren  Wurzeln  er- 
höhend auf  die  Erregbarkeit  der  vorderen,  v.  Bkzold 
und  Usprnsky  konnten  dies  nicht  bestätigen,  doch 
fanden  sie  gleichfalls,  dass  schwache  Erregung  peri- 
pherischer sensibler  Nerven  die  Erregbarkeit  der 
vorderen  Wurzeln  erhöht  Cyon  (11)  bringt  das  Er- 
gebnis seiner  Versuche  in  Beziehung  zu  dem  soge- 
nannten Reflextonus,  welchen  einigo  Muskeln  unter 
besonderen  Bedingungen  nach  den  Versuchen  von 
Brondgkkst  zeigen.  Er  veranlasste,  um  die  Wider- 
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spräche  gegen  seine  Angaben  zn  entkräften,  eine  neue 
Untersuchung  der  Frage  durch  Stkinmann,  und  zwar 
sollte  die  Erregbarkeit  nicht  nach  der  Methode  der 
minimalen  Rcizo  sondern  nach  der  feineren  der 
Messung  der  Hubhöhen  bei  constantem  Reize  gesche- 
hen. Diese  Hubhöhen  wurden  am  unversehrten  Frosch 
mittelst  Marky’s  Froschmyographion  bestimmt. 

Sr.  fand,  dass  die  Erregbarkeit  der  vorsichtig 
blossgelegten  Wurzeln  hinreichend  constant  bleibt,  um 
etwaige  Veränderungen  durch  irgendwelche  Einwir- 
kungen mit  Sicherheit  leststelien  zu  können.  Wurden 
dann  die  hinteren  Wurzeln  möglichst  schnell  und 
schmerzlos  durchschnitten,  so  sank  dio  Reizbarkeit 
der  vorderen  sofort  und  blieb  dann  auf  dem  niederen 
Werthe  lange  constant.  War  dio  Durchschneidung  der 
hinteren  Wurzeln  mit  heftiger  Schmerzerregung  ver- 
bunden , so  stieg  die  Erregbarkeit  der  vorderen 
Wurzeln  an,  um  dann  erst  zu  sinken. 

Nach  Durchschneidung  der  hinteren  Wurzeln 
fand  St.  eine  geringe  Verlängerung  des  Gastrocncmius 
und  er  sieht  darin  eine  Bestätigung  des  Brondgkest- 
schen  Tonus.  (L  Hermann  bat  eine  solche  Ver- 
längerung nicht  nachweiscn  können.  Rcf.)  Hiermit 
hängt  nach  St.  die  Erscheinung  zusammen,  dass  ein 
gereizter  Gastrocnemius  am  unversehrten  Tbiere  nach 
Aufhören  der  Reizung  sich  nur  sehr  langsam  wieder 
verlängert,  während  diese  Verlängerung  sehr  schnell 
erfolgt,  wenn  vorher  die  hinteren  Wurzeln  durch- 
schnitten waren. 

Der  im  BnoNDGKEST’schen  Versuche  auftretende  Un- 
terschied in  der  Lagerung  der  Beine  eines  Frosches 
bei  einseitiger  Durchschneidung  des  Plexus  ischiadicus 
verschwindet  nach  Sostschinsry  (12)  durch  Chloro- 
form und  Curare  vollkommen;  Strychnin  steigert  ihn 
anfangs,  hebt  ibn  dann  aber  auf.  Schwache  elektri- 
sche Hautreizung  vermehrt  ibn  durch  reflectorische 
Erregung  der  Beugemuskeln 

Die  Abhandlung  von  Flint  (13),  deren  Inhalt 
dem  Ref.  nur  aus  dem  kurzen  Anszuge  bekannt  ge- 
worden, bandelt  von  einem  Manne  Namens  West,  wel- 
cher innerhalb  5 aufeinanderfolgenden  Tagen  317^ 
engl.  Meilen  zurücklegtc.  An  den  5 vorhergehenden 
und  den  5 folgenden  Tagen  lebte  er  sehr  ruhig. 
Seine  Nahrung  und  seine  Ausscheidungen  wurden  in 
diesen  15  Tagen  genau  analysirt.  Er  schied  aus  in 
den  ersten  5 Tagen  der  Ruhe  im  Mittel  täglich  628 
Grains  (40,7  Grm.),  an  den  5 Marschtagen  im  Mittel 
täglich  722  Grains  (47  Grm.)  und  an  den  5 Tagen 
nach  dem  Marsch  727  Grains  täglich  (47,  1 Grm.). 
Diese  ausserordentliche  Vermehrung  der  N-Ausfuhr 
siebt  F.  als  vollgültigen  Beweis  an,  dass  die  N Zer- 
setzung im  Körper  durch  die  Arbeit  erhöht  worden  sei. 

Enoklmann  (19),  welcher  fand,  dass  in  der 
Froscbhaut  contractile  Drüzenzellen  Vorkommen, 
konnte  eine  vollkommene  Uebercinstimmung  in  den 
Bewegungen  dieser  Zellen  und  dem  electrischen  Ver- 
halten der  Froschhaut  nachweisen,  wodurch  also  der 
Zusammenhang  der  Froschhautströme  mit  den  Drüsen- 
apparaten von  Neuem  dargethan  wird. 

Valentin  (20)  fand,  dass  die  Muskeln  und  Ner- 
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ven  der  Embryonen  schon  die  electrischen  Erschei- 
nungen in  demselben  Sinne  wio  die  ausgcbildeten 
Gewebe  zeigen,  sobald  sie  nur  überhaupt  in  physiologi- 
scher Hinsicht  als  solche  functioniren.  Die  Beobach- 
tungen über  die  Erscheinungen  der  Stromesschwan- 
kung an  getödteten  Thieren  längere  Zeit  nach  dem 
Tode  sind  keines  kurzen  Auszugs  fähig. 

L.  Hermann  (21)  setzt  seine  weiteren  Untersu- 
chungen über  die  Ursache  der  elcctromotorischcn  Er- 
scheinungen an  Muskeln  und  Nerven  fort. 

III.  Zusatz  zu  dom  Abschnitt  über  das 
Fehlen  des  Stromes  im  unversehrten  ruhen- 
den Muskel.  Die  von  Munk  nach  mechanischer  Ent- 
fernung der  oberen  Hautlamellen  gefundenen  Ströme 
(Jahrcsber.  1869.  S.  115)  findet  H.  so  schwach, 
dass  er  ihnen  jede  Bedeutung  für  den  Nachweis  der 
Präexistenz  des  Muskelstromcs  abspricht.  Da  Fische 
gar  keine  Hautströme  haben,  so  benutzt  II.  diese 
zum  Nachweis,  dass  auch  sie  keine  Muskclströme  hei 
unversehrter  Oberfläche  zeigen.  Man  erhält  von  eben 
mit  Curare  vergifteten,  auf  die  Temperatur  des  Zim- 
mers erwärmten  Fischen  nur  Spuren  von  unregelmässi- 
gen Strömen.  Später  aber  treten  stärkere  Strömo  auf, 
welche  H.  von  theilwoiser  Starro  ableitet. 

IV.  Ueber  Strömo  an  Pflanzon.  Ebenso 
wie  Buff  fand  II  an  Pfianzcnthcilen  Querschnitte  stets 
negativ  gegen  Obcrflächcnpunkto,  ebenso  künstliche 
Längsschnitte  negativ  gegen  unversehrte  Oberfläche 
und  mit  Kreosot  angeätzte  Oberflächenpunkte  negativ 
gegen  unversehrte  Querschnitte  unwirksam  werden 
durch  Erwärmung  auf  40-60".  Um  ganze  Pflanzcn- 
stückc  durch  und  durch  unwirksam  zu  machen,  muss 
man  sie  kochen,  oder  eine  halbe  Stunde  lang  auf 
40-60°  erwärmen.  Wie  bei  den  Muskeln  und  Ner- 
ven erklärt  auch  hier  H.  die  Strömo  durch  den  Gegen- 
satz absterbenden  und  lebenden  Protoplasmas. 

V.  Versucho  über  den  Einfluss  der  Tem- 
peratur auf  die  electromotorischo  Kraft  des 
Muskelstroms.  Aus  seinen  Versuchen  mit  theil- 
weiser  oder  vollständiger  Erwärmung  und  Abkühlung 
von  Muskeln  in  verdünnter  Kochsalzlösung  und  Man- 
delöl (welchem  letzteren  er  als  einem  völlig  indiffe- 
renten und  isolirenden  Mittel  den  Vorzug  gieht) 
zieht  II.  folgcndo  Schlüsso:  1)  Zwischen  0°  und  30° 
ist  die  electromotorischo  Kraft  grösser  bei  höherer 
Temperatur  als  bei  niederer.  Gefrieren  und  Wärme- 
starre  vernichten  die  Kraft  für  immer  2)  Abgekühlto 
Theile  des  Muskels  werden  negativ,  erwärmte  positiv 
gegen  andere  Theile  des  Muskels.  Gefrieren  und 
Wärmestarre  machen  die  betreffenden  Theile  negativ 
gegen  andere.  3)  Abkühlen  oder  Erwärmen  des 
Querschnitts  hat  keinen  erheblichen  Einfluss  auf  das 
electromotorischo  Verhalten  desselben  gegen  andere 
Muskeltbeile.  Gefrieren  oder  Wärmestarre  des  Quer- 
schnittendes steigert  häufig  seine  Negativität. 

II.  hatte  gehofft,  bei  diesen  Versuchen  Thatsachcn 
zu  finden,  welche  eine  Entscheidung  zwischen  der  von 
nu  Bois-Rrymokd  entwickelten  Molecularhypothcso 
und  seiner  Contaclhypothcse  gestatten  würden.  Dies 
ist  aber  nicht  der  Fall;  denn  die  roitgctheiltcn  That- 
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sachcu  lassen  sich  aus  beiden  leicht  ableiten.  Aus 
der  Molccularhypothese,  wenn  man  annimmt,  dass  die 
eledromotorische  Kraft  der  Molecule  mit  der  Tem- 
peratur wächst;  aus  der  anderen,  wenn  man  annimmt, 
dass  ausser  der  elcctromotorischon  Kraft  zwischen  le- 
bender und  absterbender  Muskelsubstanz  auch  noch 
eine  solche  zwischen  lebender  Muskelsubstanz  ver- 
schiedener Temperatur  besteht.  Daraus  folgt  dio  Un- 
richtigkeit der  früher  von  H.  ausgesprochenen  Mei- 
nung, dass  die  Negativität  der  Muskelsubstanz  mit 
der  von  ihm  sogenannten  „Spaltungsvcrschicdenheit“ 
gleichen  Schritt  halte,  denn  sonst  müsste  man  erwar- 
ten, dass  die  kältere  Muskclsubstanz  weniger  negativ 
sei,  während  doch  das  umgekehrto  stattfindet.  Wenn 
H.  dennoch  an  seiner  Anschauung  noch  festhält,  so 
will  er  darin  Thatsachcn,  und  dio  ganze  Differenz 
zwischen  ihm  und  den  anderen  Forschern  würde  nur 
noch  in  der  Frage  der  sog.  Praeexistenz  des  Muskel- 
stromes beruhen. 

Wie  L.  Hermann  und  E.  Walker  (22)  fanden,  er- 
folgt dio  Verkürzung  der  Muskeln  bei  der  Erstarrnng 
nicht  allmälig  von  der  Entfernung  aus  dem  Thiere, 
sondern  sie  beginnt  erst  nach  einigen  Stunden  und 
verläuft  dann  in  einigen  Stunden,  meist  mit  zuerst 
bedeutender,  später  abnehmender  Geschwindigkeit. 
Wie  Schmi'lk witsch  fanden  auch  die  Verf.  eine  Ab- 
nahme des  Muskelvolums  bei  der  durch  Wärme  her- 
beigeführten Muskelstarre.  Bestimmungen  der  absolu- 
ten Kraft  bei  der  Erstarrung  nach  der  vom  Ref.  an- 
gewandten Methode  ergaben  bei  kleinen  Gastrocne- 
mien  Werthe  bis  zu  200  Grm.,  während  die  Kraft  der 
Zusammenziehung  bei  denselben  Muskeln  gewöhnlich 
etwas  grösser,  zuweilen  etwas  geringer  war.  Eine 
Vergleichung  der  Hubhöhen  bei  der  Zuckung  und  bei 
der  Erstarrung  zeigte,  dass  schwache  Belastungen 
bei  der  Erstarrung,  starke  bei  der  Zuckung  höher  ge- 
hoben werden. 

Dies  würde  bedeuten,  dass  dem  starren  Muskel 
eine  geringere  Länge  und  eine  grössere  Dehnbarkeit 
zukommt,  als  dem  zusammengezogenen.  (Die  grosse 
Dehnbarkeit  des  starren  Muskels  hat  schon  En.  Weber 
naebge wiesen.  Ref.) 

Gefrorene  Muskeln  haben  nach  du  Bois-Rkymond 
Erregbarkeit  und  Muskelstrom  cingebüsst;  KChnk 
fand  sie  nach  dem  Aufthauen  noch  stundenlang  erreg- 
bar. H.  fand,  dass  dieser  Unterschied  von  der  Ge- 
schwindigkeit abhängt,  mit  welcher  das  Gofrieren 
eintritt.  Kleine  Muskeln  frieren  natürlich  schneller 
als  grössere  Klumpen,  wie  sic  KChnk  anwandte. 
Solche  kleine  Muskeln  werden  nach  dem  Aufthauen 
sofort  starr,  verkürzen  sich  sehr  stark  und  pressen  ein 
reichliches,  sehr  saures  Serum  aus.  Gcfroreno  Muskeln 
unmittelbar  in  siedendes  Wasser  geworfen,  wurden 
nicht  sauer;  die  nach  dem  Aufthauen  in  siedendes 
Wasser  geworfenen  nur  dann,  wenn  sie  sehr  schnell 
gefroren  waren.  Gefrieren  und  Aufthauen  wirken 
also  nicht  an  sich  erstarrend  auf  den  Muskel,  sondern 
nur  als  ein  Eingriff,  welcher  dio  Erstarrung  beschleu- 
nigt, und  zwar  um  so  mehr,  je  schneller  das  Go- 
frieren stattfindet.  Bei  sehr  schnellem  Gefrieren  treten 


auch  Zuckungen  auf,  welche  bei  langsamem  Gefrieren 
fehlen.  Der  Kältegrad,  welchem  die  Muskeln  nach 
dem  Gefrieren  ausgesetzt  waren,  die  Dauer  des  ge- 
frorenen Zustandes  und  dio  Geschwindigkeit  des 
Anfthauens  waren  ohne  Einfluss  auf  die  Erstarrung. 

Dass  auch  bei  0°  die  Muskeln  erstarren  und 
sauer  werden  können,  sah  H.  an  Muskeln,  welche  in 
reinem  Mandelöl  5 - 6 Tage  bei  0°  aufbewahrt,  oder  an 
vorher  gefrorenen  und  dann  bei  0°  aufbewahrten 
Muskeln  schon  in  12 — 24  Stunden  auftreten.  Bei 
Muskeln,  welche  in  verstöpselten  Gläsern  einfach  bei 
ü“  aufbewahrt  wurden,  trat  Verkürzung  und  Starre, 
aber  ohne  deutliche  saure  Reaction  etwa  nach  6 — 7 
Tagen  ein. 

Die  von  Schwann  (Müllcr’sPhysiol.  11.59)  naebge- 
wiesene  Abnahme  der  Muskelkraft  während  derContrac- 
tion  hat  Hermann  nach  derselben  Methode  aber  mit 
dem  schon  vom  Ref.  zu  diesem  Zwecke  benutzten 
Froschunterbrecher  von  du  Rois-Rkvmond  nochmals 
untersucht.  Zu  diesem  Behuf©  wurde  dio  Aufhänge- 
klcmme  des  Muskels  mit  einer  Millimetertheilung 
versehen,  um  sie  um  gemessene  Grössen  senken  zu 
können.  Man  bestimmt  auf  diese  Weiso  die  Dehnungs- 
enrve  des  thätigen  Muskels  für  verschiedene  Belastun- 
gen, indem  man  die  Gewichte  bestimmt,  welche  bei 
gegebenen  Längen  des  Muskels  seinem  Contractions- 
bestreben  das  Gleichgewicht  halten.  Die  Ergebnisse 
waren  mit  den  Voraussetzungen  übereinstimmend, 
d.  h.  die  Dehnungscurve  war  eine  Hyperbel  mit 
grösserer  Exccntricität  als  die  des  ruhenden  Muskels. 

Volkmann  (Jahresber.  1870  S.  119.)  hat  gefun- 
den, dass  die  durch  ein  Gewicht,  welches  der  absolu- 
ten Kraft  des  Muskels  gleich  kommt,  bewirkte  Deh- 
nung des  ruhenden  Muskels  stets  in  einem  constan- 
ten  Verhältnis  steht  zu  der  Hubhöhe  des  unbelasteten 
Muskels.  Er  benutzte  dabei  ein  beliebiges  Gewicht 
und  tetanisirte  den  Muskel  so  lange,  bis  seine  Länge 
gerade  der  natürlichen  gleich  war.  Indem  LcChsingkr 
(24)  statt  dessen  den  Reiz  abstufte,  bis  ein  beliebiges 
Gewicht  gerade  die  Kraft  des  Muskels  für  diesen 
Reiz  vorstellte,  fand  er  Volkmann’s  Angabe  nicht 
bestätigt.  Auch  würdo  dieselbe  keineswegs  in  Uebcr- 
einstimmung  mit  der  gangbaren  WEBKK’schcn  Theorie 
der  Muskelthätigkcit  sein , denn  es  würde  aus  den- 
selben folgen,  dass  für  alle  Reizstärken  der  Muskel 
gleich  dehnbar  sei,  während  er  bekanntlich  um  so 
dehnbarer  wird,  jo  stärker  der  Reiz  ist. 

Grünhagkn  (25)  lässt,  um  dio  zeitlichen  Verhält- 
nisse der  elektrotonischen  Erregbarkeitsverändorungen 
zu  studiren,  einen  massig  starken  Tetanus  auf  einer 
rotirenden  Trommel  aufzeichnen  und  während  dessen 
den  tonisirenden  Strom  einwirken.  Der  Anelektroto- 
nus  beginnt  stets  später  als  der  Strom , und  zwar  um 
so  mehr,  je  schwächer  der  polarisirende  Strom,  jo  stär- 
ker der  Prüfungsreiz,  je  länger  die  zwischen  gereizter 
und  eloktrotonisirter  Stelle  gelegene  Nervenstrecke  und 
je  geringer  die  Erregbarkeit  des  Nerven  ist.  Bei  einer 
Dauer  des  tonisirenden  Stromes  von  bis  J Sec.  ver- 
schwindet der  Anelektrotonus  verhältiiissmä3sig  lang- 
sam. DerKatoloktrotonns  beginnt  stets  momentan  mit 
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dem  Schluss  des  Stromes,  erreicht  sehr  schnell  sein 
Maximum,  verschwindet  sehr  schnell  bei  dcrOeffnung 
des  Stromes,  eine  ihm  entgegengesetzte  Modification 
folgt  nicht  nach. 

Wurde  ein  Nerv  secundür  erregt  durch  den  Elek- 
trotonus  eines  zweiten,  dem  ersteren  angelegten  Ner- 
ven, so  erfolgte  die  secundäre  Zuckung  gleich  schnell, 
welches  auch  dio  Richtung  des  polarisirendcu  Stromes 
im  zweiten  Nerven  sein  mag.  Daraus  folgt,  dass  An- 
elektrotonus  und  Katelektrotonus  gleich  schnell  ent- 
stehen. Wurde  durch  eine  Nervenstrecke  ein  anstei- 
gender Inductionsschlag,  und  gleichzeitig  durch  eine 
3-9  Mm.  höher  gelegcno  ein  schwacher  aufsteigender 
constanter  Strom  geschlossen,  so  fiel  die  Znckung  klei- 
ner aus,  als  wenn  der  Inductionsschlag  allein  wirkte. 
Daraus  schliesst  G.,  dass  der  Anclcktrotonus  eben  so 
wie  der  Katelektrotonus  im  Moment  der  Stromschlics- 
snng  entstehen,  und  dass  beide  in  ihren  extrapolarcn 
Strecken  nur  von  Stromschleifen  herröhren. 

GkOnhagen  (26)  beschreibt  einen  Versuch,  wel- 
cher darthun  soll,  dass'  dio  electrotonischen  Erschei- 
nungen an  Nerven  nur  auf  Stromverzweigung  zurück- 
zuführen seien.  Eino  10  Cm.  lange,  ft  Mm.  dicke 
Röhre  von  porösem  Thon  mit  2 Mm  lichter  Wcito 
wird  mit  dostillirtem  Wasser  getränkt,  und  ihre  Lich- 
tung durch  einen  mit  Kochsalzlösung  getränkten  Fa- 
den ausgefüllt.  Dieses  Modell  eines  Nerven  (die 
schlecht  leitende  Thonröhre  stellt  die  Markscheide, 
der  besser  leitende  Faden  den  Axencylinder  vor), 
zeigt  die  electrotonischen  Phasen  ganz  wie  ein  Nerv. 
- In  dem  zweiten  Theile  seines  Vortrages  sucht  er 
darzuthun,  dass  dio  Vorstellung,  welche  du  Bois-Rry- 
jiond  von  der  Natur  der  negativen  Schwankung  ge- 
geben hat,  falsch  sei. 

Wenn  Schiff  (27)  die  beiden  Ischiadici  vom  Rücken- 
mark aus  reizte,  deren  einer  noch  mit  dem  Gastrocnemius 
zusammenhing,  der  andere  dicht  vor  demselben  durch- 
schnitten war,  so  erwartete  er  in  letzterem,  cino  stär- 
kere Erwärmung  nachweisen  zu  können;  er  fand  aber 
entweder  gar  keinen  Unterschied  oder  einen  im  entge- 
gengesetzten Sinne,  für  welchen  er  keine  Erklärung  hat. 

Seine  schon  früher  ansgesprochene  Ansicht,  dass 
dio  bei  der  Reizung  auftretende  Stromcsschwanknng 
Folge  eines  vom  ruhenden  Nervenstromo  unabhängigen 
„Reizungsstromes“  ist,  begründet  Schiff  (29)  durch 
folgende  Versuche.  An  langen  Nervenstücken  von 
Säugcthiercn  findet  man  häufig  den  Acqnator  stark 
nach  der  einen  Seite  verschoben.  Der  Reizungsstrom 
hat  dann  aber  seinen  eigenen  Aequator , welcher  zu- 
weilen nach  der  entgegengesetzten  Seite  von  derMitte 
abweicht.  Ara  stromlosen  unversehrten  Nerven  bewirkt 
die  Reizung  stets  einen  äusserst  schwachen,  central  ge- 
richteten Strom. 

Die  Aehnlichkeit  indem  Verhalten  der electrischen 
Organe  und  dcrMuskeln  legte  csnahe,  zu  untersuchen, 
ob  auch  hinsichtlich  der  zeitlichen  Verhältnisse  der 
Erregung  eine  Uebcreinstimmung  nachgowicsen  wer- 
den könne.  Maiiey  (29)  benutzte  einen  Aufenthalt 
am  Golf  von  Neapel,  um  diese  Frage  zu  entscheiden. 


Eine  Art  Pendelmyographion,  auf  welches  gleichzeitig 
die  Schwingungen  einer  Stimmgabel  aufgczcichnet 
wurden,  diente  zui  Zeitmessung.  Um  die  elektrische 
Entladung  zu  erkennen,  wurde  durch  dieselbe  dio 
Zuckung  eines  Froschmuskels  ausgelöst  und  diese 
aufgczcichnet.  Zieht  man  von  der  Zeit,  welche  zwi- 
schen der  Reizung  des  electrischen  Nerven  und  dem 
Beginn  der  Muskelzuckung  verfliesst,  diejenige  ab, 
welche  zwischen  unmittelbarer  Reizung  des  Frosch- 
nerven und  dieser  Zuckung  verstreicht,  so  hat  man 
die  gesuchte  Zeit  von  dem  Augenblick  der  Reizung 
des  electrischen  Nerven  bis  zum  Beginn  der  Entla- 
dung seines  Organes.  Diese  fand  M.  = -6x-$  Secundo 
die  entsprechende  für  den  Froschnerven  = H'0-  Sec. 
Diese  Zeiten  sind  fast  ganz  auf  Rechnung  des  Stadiums 
der  latenten  Reizung  zu  setzen,  da  dio  leitenden  Ncr- 
venstreckcn  in  beiden  Fällen  sehr  kurz  waren.  Dio 
Fortpflanzungsgeschwindigkeit  der  Erregung  im  clcc- 
trischen  Nerven  schien  etwas  geringer  zu  sein  als  dio 
im  Froschnerven,  doch  waren M. ’s  Apparate  nicht  ge- 
nau genug,  dies  auszumaclien. 

Um  die  Dauer  der  Entladung  des  elektrischen  Or- 
gans zu  bestimmen,  verband  Maiiey  (30)  mit  der 
Glasplatte,  auf  welcher  die  durch  dio  Entladung  ans- 
gelöste Muskelznckung  verzeichnet  werden  sollte, 
einen  verschiebbaren  Contact,  welcher  den  Kreis  der 
Entladung  bei  der  Bewegung  der  Platte  nur  während 
■5^  Sccunde  schloss.  Indem  dieser  Contact  an  der 
Platte  verschoben  wurde,  konnte  ein  Theil  der  Ent- 
ladung während  dieser  kurzen  Zeit  durch  den  Frosch- 
nerven geleitet  werden  in  verschiedenen  Zeiträumen 
nach  der  Erregung  des  Fisches.  Erfolgte  diese  Schlies- 
sung zu  früh  nach  der  Erregung,  so  blieb  der  Frosch- 
nerv unerregt,  verstrich  eine  gewisse  Zeit  zwischen 
der  Erregung  und  der  Herstellung  des  Contacts,  so 
ging  der  Anfang  der  Entladung  durch  den  Froschnerv 
und  der  Muskel  zuckte.  (Herr  M.  sagt  nicht,  ob 
diese  „gewisse“  Zeit,  welche  er  nicht  angieht,  mit 
der  in  seiner  ersten  Mittheilung  auf  anderem  Wege  er- 
mittelten ühercinstimme,  was  doch  eine  wünschens- 
werte Bestätigung  der  früheren  Untersnchung  sein 
würdo  Ref.).  Verlängerte  man  den  Zeitraum  zwischen 
Erregung  und  Herstellung  des  Contacts,  so  bekam 
man  eine  Reihe  von  Zuckungen,  dann  blieben  diese 
aus  Hier  war  also  die  Grenze  der  Dauer  des  Schlages 
erreicht.  Diese  Dauer  betrug  in  den  Versuchen 
•j-*-  - Secunde.  Da  dieses  auch  die  Dauer  einer  Muskel- 
zuckung ist,  so  siebt  M.  hierin  eine  neue  Stütze  für  die 
Annahme  einer  wesentlichen  Uebcreinstimmung  in  den 
Eigenschaften  der  elektrischen  Organe  und  dcrMuskeln. 
(Dass  der  elektrische  Schlag  nicht  momentan  sei,  hat 
nicht  nur,  wie  M.  angieht,  Matkucci,  sondern  auch  mit 
grösserer  Schärfe  Eckhard  an  Torpedo  (Beitr  z.  Anat. 
u.Physiol.  I.  157)  und  noch  schärfer  jut  Bois-Rkymond 
an  Malapterurus  nachgewiesen  (Berl.  Monatsber. 
1858.  84).  In  den  Versuchen  des  Letzteren  wurde  der 
elektrische  Schlag  durch  die  von  ihm  bewirkte  Mus- 
kelzuckung selbst  unterbrochen  und  zwar  nach 
einer  Zeit,  welche  durch  wechselnde  Ucbcrlastung 
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des  Muskels  innerhalb  gewisser  Grenzen  geändert 
werden  konnte.  Dabei  stellte  sich  heraus,  dass  der 
Schlag  jedenfalls  noch  nicht  sein  Ende  erreicht 
hatte,  wenn  der  Muskel  das  Maximum  der  Span- 
nung erlangte.  Bei  den  Versuchen  von  Matkucci 
war  nicht  ausgeschlossen,  dass  der  Fisch  mehrere 
Schläge  hintereinander  gab,  so  dass  aus  ihnen  gar 
nichts  zu  folgern  ist  Ref.). 

DR  la  Rive’s  Mittheilung  (31)  ist  nur  eine  Pri» 
oritätsroklamation. 

Die  Miltheilungen  von Holmqren  (33)  sind  schon 
früher  veröffentlicht  worden. 

111.  Physiologie  der  Sinne,  Stimme  and 
Sprache. 

1)  Hohr,  F.  i Da«  Ophtbalinopbanioin  und  dar  Aii)(<>n»pi«gel  all 
Optometer.  S.  33  SS.  Wütiburg  1870.  — 2)  Kohlrauacb, 
F.,  Eine  durch  DUpcrslun  brrvurgcbracbie  ttcreoskopitrh«  Br- 
•clieinung.  Pngg.  Aon.  CX  1.1  II.  1(4  147.  — 3)  Dov«,  Ueber 

die  aubjertlrcn  Farben  an  den  Doppelbildern  farbiger  Glasplatten. 
Ebenda«.  491  — 495.  — 4)  T.  Lang.  Zur  Dloplrik  eine«  Syriern« 
eoneentririer  Ku^clfarbrn,  Wiener  akad.  Siicungaber.  LXIII. 
666—679.  — 5)  Dl  ts  cli  einer,  L.,  Ueber  eine  einfache  Vor- 
richtung »ur  Ifer.lellung  complementärer  Karbenpaare  mit 
Brücke'»  8cbi«to«kop.  Ebern!*».  8.  554—564.  — 6)  t.e  Conte, 
J.,  On  «»me  pbenomena  of  blnocular  Tlalon.  Amer.  J.inrn.  of 
arienee  and  arl.  (3)  I 33  44  — 7)  Berlin,  E.,  Beitrag  tur 

Mechanik  der  Augenbeaegungeo.  Cenlratbl.  f.  I.  ined  Wia«.  No.  35 
Gräfe»  Archiv.  XVII.  2.  154-203  — 8)  Woinow,  M..  Beilrigo 
tur  Lehre  von  den  Augenbewegungen.  Grafe'»  Arch.  XVII. 
2.  Abth.  233  -740.  — 9)  Skrrblttky,  A.,  Ein  Beitrag  tu  der 
Lehre  von  den  Augenbevrcgungen.  Ebenda».  XVII.  1.  107  — 116. 
— 10)  Nagel,  A„  Ueber  daa  Vi  rkoinmen  von  wahren  Rollungen 
de«  Augce  um  die  Geslehlellnle.  Zweiter  Arlikel.  Ebendaselb.L 
XVII.  1.  237—261.  — 11)  Beehr,  G.  K.  W.,  8«r  le  mouveraent 
de  l'oell.  Arch.  Nderland.  de»  eclenera  nat  XVI.  127—161.  — 
12)  Dudgeon,  1(.  E,  On  tubaqueou»  Vision.  Pbiloa.  Mag.  (4) 
XI. I.  350—353.  — 13)  Adamük,  K.  uud  Woinow,  M.,  Ueber 
die  Puptllenreränderungen  bei  der  Aecommodatlon.  Gräfe'sAreb. 
XVII.  1.  158—168.  — 14)  Dieaelben,  Beiuigo  tur  Lehre  von 
den  negativen  Nachbildern  Ebcndae.  XVII.  1.  135  — 157.  - 15) 
I.amansky,  8.,  Ueber  die  Grtnren  der  Empfindlichkeit  dea 
Auge«  für  die  Spectralfarben.  Ebendas.  XVII.  1.  123—  134. 
Pogg.  Ann.  CXLIH.  633  643  - 16)  Baxt,  Ueber  die  Zeit, 
welche  noililg  lat,  damit  ein  Ge»ichl»eindruk  tum  Bewusstsein 
kommt,  und  über  die  Grösse  (Exlenslon)  der  bewussten  Wahr- 
nehmung bei  einem  GosiehUeiudruek  von  gegebener  Dauer. 
Pfiüger'a  Arrh.  IV  335—336.  — 17)  Helrabo'tx,  Ueber  die 
Zeit,  welche  nöihig  ist,  damit  ein  Ge»icht«eindmck  tum  Be- 
wusstsein kommt.  Monatsber.  der  Berl.  Akad.  333  — 337.  — 18) 
Dondera,  F C.,  Die  Projeellon  der  Gesichtaerscbeinungrn  nach 
den  Bleblungallnien.  Gräfe'.  Arch  XVII.  2.  1-68.  _ 19)  Hock, 
Untersuchungen  über  die  Grösse  der  Bilder  bei  Comblnatlon 
tweler  opilsrher  Systeme.  Gräfe  « Arch  XV  ].  2.  131  — 145.  — 
20)  Dondera,  F.  C.,  Bemerkungen  tu  dem  vorhergehenden 
Aufaalt  Ebendas.  116-153.  — 21)  Abbe,  Ueber  die  Bestim- 
mung der  Lichtstarke  optischer  Instrumente.  Jen.  Zeitschrift. 
VI.  263  -291.  — 22)  D u b r it n f au  t.  Sur  quelques  partieullaritös 
dos  perccptlon«  visuelle«  objectivcs  et  subjertivea.  Comptea 
rendutt  LXIII.  7'2  - 755.  — 23)  tlell'  Acqua,  Teoria  aulla 
vislone.  Gat.  med.  1t.  Lomb.  No.  29.  — 24)  liiesanfald,  B., 
Zur  Frage  über  die  Traiisfueionsfäliigkeit  der  Cornea  und  die 
Resorption  au»  der  vorderen  Augenkammrr,  Dissert.  Berlin. 


25)  Lueae,  Die  8ehallleit<-.ng  durch  die  Kopfknorhtn.  Würrburc. 
1870.  (Erweiterter  Wiederabdruck  fiüherer  Veröffentlichungen.) 
— 26)  Burnett,  Souie  recent  Investigation»  and  apeculatlona 
ronerrning  iho  functiou  of  the  eoeblca.  äted.  and  «urg  Repor- 
ter. XX 5’.  No.  19  (Bekanntes).  — 27)  Brücke,  Die  physiolo- 
gischen Grundlagen  der  neuhochdeutschen  Verskuntt.  8.  86  88. 
Wien. 


Mohr  (1)  empfiehlt  zur  Erlernung  des  Ophthal- 
moskopirens  eine  Art  von  Camera  obscura,  an  deren 
Rückseite  statt  der  matten  Glastafel  Bilder  (aus  dem 
jAKOKii’schcn  Atlas)  eingelegt  werden,  welche  dann 
nach  Einfügung  verschiedener  Linsen  und  unter  Aen- 
derung  der  Einstellung  des  Apparates  (um  die  ver- 
schiedenen Refractionszustände  des  Auges  nachzu- 
ahmen)  mit  dem  Augenspiegel  untersucht  werden. 

Kohlrausch  (2)  beschreibt  eine  hübsche  Btereo- 
skopische  Erscheinung.  Betrachtet  man  zwei  neben- 
einander liegende  Punkte  von  verschiedener  Farbe 
durch  Prismencombinationcn,  welche  keine  Ablenkung, 
wohl  aber  eine  geringe  Farbenzerstreuung  geben,  so 
erscheinen  sie  verschieden  entfernt  und  zwar  der  brech- 
barere näher,  wenn  die  brechenden  Kanten  der 
Flintglasprismen  einander  zugekehrt  sind,  oder  umge- 
kehrt. Die  Erklärung  ist  einfach. 

Berlin  (7)  benutzte  zur  Bestimmung  des  Dreh- 
punktes des  Auges  die  scheinbare  Verschiebung  un- 
gleich weit  vom  Auge  entfernter  Gegenstände  bei  di- 
rectcm  und  indirectem  Sehen.  Ein  dicht  vor  das 
Auge  gehaltener  Gegenstand  von  der  Breite  der  Pu- 
pille, welcher  einen  fernen  Lichtpunkt  verdeckt,  tbut 
dies  nicht  mehr,  wenn  die  Blickrichtung  geändert  wird. 
Aus  der  Verschiebung,  welche  der  Gegenstand  erfah- 
ren muss,  um  den  Lichtpunkt  wieder  zu  verdecken, 
kann  man  die  Lage  des  Drehpunktes  finden.  Mittelst 
eines  nach  diesem  Princip  construirten  Apparates  fand 
B.,  wie  J.  J.  Müller,  dass  der  Drehpunkt  für  hori- 
zontale Bewegungen  unverändert  bleibt,  für  Erhebung 
der  ßlicklinic  aber  nach  hinten,  für  Senkung  nach 
vorn  rückt.  Beim  Oeffnen  der  Lidspalte  fand  er,  wie 
Müller  und  Donders,  ein  Vorrücken  des  Bulbus, 
aber  zugleich  eine  Bewegung  nach  unten  und  innen. 
Aehnliche  Vorwärtsbewegung  tritt  bei  verticalcr  Erhe- 
bung der  Blicklinie  ein.  Bei  fast  allen  Bewegungen 
treten  zugleich  Verschiebungen  des  Bulbus  aus  der 
Blickebene  auf,  bedingt  durch  den  Zug  der  Mm. 
obliqui  oder  den  Druck  des  Levator,  palp.  sup. 

Woinow  (8)  wendet  eine  sehr  ähnliche  Methode 
an,  wie  Berlin  und  findet  Schwankungen  in  der  Lage 
des  Drehpunktes  gegen  den  Mittelpunkt  der  Pupille 
zwischen  10,97  und  11,05  Mm.,  welche  vielleicht  von 
Veränderungen  in  der  Lage  des  letzteren  Punktes  her- 
rühren können. 

Die  von  Hunter,  Hubck  und  Burow  behauptete 
Rollung  des  Auges  oder  Drehung  um  seine  Längsaxc 
ist  bekanntlich  von  Rittkrich,  Ruhte  und  Donders 
geleugnet,  vou  Jayal  neuerdings,  wenngleich  in  viel 
geringerem  Grade,  als  dies  Hubck  getban  hatte,  wie- 
der behauptet  wordon.  Skrebitzky  (9)  bestätigt  die 
jAVAL’schen  Angaben  auf  Grund  von  Beobachtungen, 
welche  ter  im  DuNDERs’schen  Laboratorium  angestellt 
hat.  Bei  unverrückter  Fixation  eines  Punktes  wurde 
der  Kopf  um  verschiedene  Winkel  genoigt,  und  die 
scheinbare  Ablenkung  des  Nachbildes  eines  vorher 
gesehenen  verticalen  Streifens  in  entgegengesetzter 
Richtung  bestimmt,  indem  man  einen  Zeiger  auf  die 
Mitte  des  Nachbildes  cinzustellen  versuchte.  So  fand 
Skr.  bei  Neigungen  des  Kopfes  um  15°  eine  Rad- 
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drehang  in  entgegengesetzter  Richtung  von  2U,  bei 
der  Kopfneignng  45°  eine  Raddrehung  von  5°, 48,  bei 
der  Kopfneignng  75°  eine  Raddrehung  von  8°,ß0.  Die 
Raddrebung  erscheint  demnach  den  Kopfneigungen 
nahezu  proportional,  doch  bei  grösseren  Neigungen 
immerhin  relativ  geringer. 

Zu  demselben  Ergebnisse  gelangte  auch  Naokl(IÜ), 
welcher  schon  früher  die  Rollungen  bei  Vereinigung 
stereoskopisch  gesehener  Bilder  nachgewiesen  hat. 
Mit  einem  regelmässigen  Astigmatismus  begabt  (rechts 
As  = yA)  sieht  er  in  der  bekannten  Strahlenfigur 
nur  einen  Durchmesser  deutlich.  Bei  Neigung  des 
Kopfes  wird  die  Strablenfignr  parallel  der  Gesichts- 
fläche  mittelst  eines  mit  deu  Zähnen  gehaltenen  Brett- 
chens stets  in  derselben  Lage  zum  Kopfe  erhalten. 
Nichtsdestoweniger  erleidet  dabei  der  deutlich  gesehene 
Durchmesser  eine  scheinbare,  der  Kopfneigung  ent- 
gegengesetzte Drehung,  welche  nur  von  einer  in  ent- 
gegengesetzter Richtung  erfolgenden  Rollung  der 
Augen  herrühren  kann.  Diese  ist  nach  N.  der  Kopf- 
neigung proportional  und  zwar  stets  1-  derselben,  was 
mit  Skr. ’s  Angabe  sehr  gut  übereinstimmt.  Auch 
bei  seitlicher  Neigung  des  Rumpfes  in  der  Wirbel- 
säule, bei  der  Seitenlage  und  bei  Drehungen  des 
Kopfes  in  der  Rücken-  und  Bauchlago  tritt  sie  ein, 
und  zwar  stets  in  demselben  Verhältniss.  Auch  mit 
Hilfe  von  Nachbildern  konnte  N.  sio  nachweisen. 

Der  Zweck  dieser  compensatorischon  Drehung  der 
Augen  ist  nach  N.  die  Erhaltung  des  Bewusstseins 
von  der  jedesmaligen  Stellung  der  Augen,  unabhän- 
gig von  den  Rumpfstellungen,  zur  Unterstützung  des 
Gleichgewichtsgefühls.  Das  sogenannte  Lisnso’sche 
Gesetz  würde  deshalb  in  allgemeinster  Fassung  lau- 
ten müssen:  Dio  Orientirung  des  Auges  um 
die  Gesichtslinie  hängt  in  jedem  Augen- 
blick ab  einmal  von  der  Blickrichtung  und 
gleichzeitig  von  der  Orientirung  des  Ko- 
pfes um  seine  sagittale  Axe. 

Aach  bei  Thieren  sind  ähnliche,  von  der  Stellung 
des  Kopfes  abhängige  Drehungen  der  Augen  schon 
von  Guäfk  nachgewiesen  worden.  (Hierher  gehören 
wahrscheinlich  auch  die  Rollungen  der  Augen  bei  Ver- 
letzungen der  Kleinhirnstiele.  Ref.) 

Dudgron(12)  beschreibt  eine  Brille  für  das  Sehen 
unter  Wasser.  Bekanntlich  ist  unter  Wasser  das  deut- 
liche Sehen  erschwert,  weil  die  Brechung  durch  die 
wässerige  Feuchtigkeit  an  der  vorderen  Fläche  der 
Hornhaut  ganz  fortfällt,  und  die  Linso  allein  parallele 
Strahlen  etwa  6 Mm.  hinter  der  Netzhaut  vereinigt. 
Mit  einer  Convexbrille  von  passender  Krümmung  kann 
man  dies  aasgleichen,  aber  eine  solche  Brille  macht 
das  Sehen  in  Luft  ganz  unmöglich.  Statt  convexer 
Glaslinsen  kann  man  aber  auch  concave  Luftlinsen, 
zosam mengesetzt  aus  zwei  Abschnitten  einer  Kugel 
von  etwa  5 Cm.  Durchmesser,  nehmen;  auch  diese 
ergaben  sich  als  passend.  Eine  so  beschaffene  Brille 
bat  aber  auf  den  Gang  der  Lichtstrahlen  in  Luft  gar 
keinen  Einflass  und  gestattet  daher  über  und  unter 
Wasser  gleich  gutes  Sehen.  D.  glaubt,  dass  dies 
Princip  der  Luftlinsen  unter  Wasser  auch  bei  Mikro- 


skopen zur  Beobachtung  von  Gegenständen  im  Wasser 
verwendbar  wäre. 

F.  AdamOk  und  M.  Woinow(13)  maassen  mit  Hilfe 
des  Ophthalmometers  den  Pupillcndurcbmesser  und 
die  Tiefe  der  vorderen  Augenkammer  bei  der  Accom- 
modation  für  verschiedene  Entfernungen.  Die  Ver- 
engerung der  Pupille  bei  allmiiliger  Annäherung  des 
Fixationsobjectes  ist  der  Entfernung  des  letzteren 
durchaus  nicht  proportional ; sie  findet  auch  statt, 
wenn  bei  Myopen  die  Bewegung  des  Objectes  noch 
jenseits  des  Fernpnnktes  stattfindet;  sio  war  bei  Pres- 
byopen nicht  nachweisbar  bei  Bewegungen  des  Objec- 
tes diesseits  des  Nahpunktes.  Die  Tiefe  der  vorderen 
Kammer  ändert  sich  bei  Myopen  nur  innerhalb  der 
deutlichen  Sehweite,  ist  aber  auch  bei  Presbyopen  bei 
grösseren  Entfernungen  des  Objectes  nicht  nachweis- 
bar und  fehlt  ganz  bei  Bewegungen  des  Objectes 
diesseits  des  Nahpunktes.  Wird  das  nicht  unter- 
suchte Auge  geöffnet  (welches  bei  den  obigen  Ver- 
suchen stets  geschlossen  war),  so  tritt  bekanntlich 
Pupillenverengung  ein ; das  Pupillencentrum  bleibt 
aber,  wenn  keine  Accommodationsänderung  erfolgt,  un- 
verrückt, während  es  sonst  bei  Accommodation  für  die 
Nähe  bekanntlich  nasenwärts  verschoben  wird. 
Hieraus  schliessen  die  Vff. , dass  diese  Verschiebung 
nicht  auf  einer  unsymmetrischen  Zusammenziehung 
der  Irismuskeln  beruhen  kann,  sondern  von  der 
nicht  genau  centrirtcn  Linse  abhänge.  Uebrigens 
finden  bei  Accommodation  für  mittlere  Entfernungen 
zuweilen  auch  Verschiebungen  in  entgegengesetzter 
Richtung  statt. 

Da  nach  Sciielskh  und  Woinow  (Jahresb.  1870. 
S.  127)  dio  Farbenempfindung  mittelst  der  peripheri- 
schen Netzhautpartieen  von  der  mittelst  der  centralen 
abweicht,  so  war  anzunchmcn,  dass  sich  dies  auch  bei 
den  Nachbildern  geltend  machen  werde.  Trotzdem 
geben  Fkchnkh,  Purkinjk  und  Aubbrt  an,  durchaus 
gleiche  Farbentöne  bei  peripheren  und  centralen 
Nachbildern  beobachtet  zu  haben.  AoamCk  und 
Woinow  (1 1)  sind  bei  Beobachtung  von  Doppelbildern 
zu  entgegengesetzten  Ergebnissen  gelangt  und  zwar 
zu  solchen,  welche  mit  den  früheren  Beobachtungen 
über  die  Roth-  und  Grünblindheil  der  peripherischen 
Netzhauttheile  vollkommen  übereinstimmen.  Zwei 
grüne  Papiere,  auf  grauem  Grunde  in  der  Entfernung 
der  Augenmittelpnnkte  aufgelegt  und  mit  parallelen 
Augenaxcn  betrachtet,  gaben  ein  intensiv  grünes  Ge- 
sammtbild  und  zwei  Halbbilder,  die  um  so  weniger 
grün  und  um  so  stärker  gelb  erschienen,  aus  je  gerin- 
gerer Entfernung  die  Beobachtung  stattfand.  Die 
Halbbilder  worden  aber  mit  peripherischen  Netzhaut- 
theilen  gesehen,  mit  um  so  peripherischorcn,  je  ge- 
ringer der  Abstand  ist.  Rothe  Papiere  erschienen 
unter  gleichen  Umständen  orange,  braune  bis  schwarz, 
rosafarbene  violett  bis  blau.  Zieht  man  nun.  die  grü- 
nen Papiere,  nachdem  sie  eine  Zeit  lang  auf  die  an- 
gegebene Weise  betrachtet  worden,  plötzlich  fort,  so 
erscheinen  drei  Nachbilder,  das  mittlere  rosafarben, 
die  beiden  äusseren  blau.  Von  dieser  Beobachtung 
ausgehend,  unternahmen  die  Vff.  eine  genauere  Unter- 
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suchung  der  farbigen  Nachbilder  verschiedener  Nctz- 
bautstcllen.  Auf  einem  glcicbmnssig  grauen  Grunde 
wurde  als  Fixationsobject  ein  kleines  Spiegeichen  be- 
festigt, in  welchem  der  Beobachter  das  Spiegelbild 
seiner  Pupille  sah,  und  von  diesem  aus  der  Grund 
durch  Meridiane  und  Parallel  kreise  eingetheilt.  An 
verschiedenen  Stellen  des  Grundes  wurden  farbige 
Papiere  angebracht  und  deren  Nachbilder  ermittelt. 
Roth  gab  im  Centrum  grüne,  an  der  Peripherie  der 
Netzbaut  blaue  Nachbilder,  an  der  äussersten  Periphe- 
rie wcissc ; Grün  gab  im  Centrum  rosafarbene  Nach- 
bilder, an  pcripherischcren  Stellen  violette,  an  noch 
peripberischcrcn  blaue,  zuletzt  farblose;  Violetgab  im 
Centrum  grünlich  gelbe  Nachbilder,  an  peripherischen 
orangegelbc,  an  den  äussersten  Grenzen  farblose. 
Purpurroth  und  Rosa  gaben  an  peripherischen  Stellen 
gelblich-grüne  Nachbilder,  an  noch  pcripherischcren 
gelbe,  an  der  äussersten  Peripherie  farblose.  Die 
Nachbilder  von  Orange,  Gelb  und  Blau  waren  an  allen 
Stellen  gleich  gefärbt.  Die  Nachbilder  erscheinen  also 
•stets  complemcntär  zu  der  Farbe,  welche  die  Pigmente 
an  der  betreffenden  Stelle  zu  haben  scheinen.  Die 
Dauer  des  Lichteindruckes  war  ohne  Einfluss  auf  die 
Färbung  des  Nachbildes,  die  empfindende  Stelle  der 
Netzhaut  war  allein  massgebend,  und  dio  Empfindun- 
gen an  den  einzelnen  Stellen  entsprachen  ganz  den 
von  W.  früher  gefundenen  Unterschieden  der  Farben- 
empfindung. Die  Intensität  und  Dauer  der  centralen 
Nachbilder  ist  im  Allgemeinen  grösser  als  die  der 
peripherischen. 

Um  die  Empfindlichkeit  des  Auges  für  verschiedene 
Farben  zu  prüfen,  sonderte  Lamansky  (15)  aus  dem 
Spectrum  eine  einzelne  Farbe  durch  einen  zweiten 
Spalt  aus,  zerlegte  diese  durch  ein  Kalkspathprisma 
in  zwei  farbige,  dicht  nehen  einander  stehende  Felder, 
und  verdunkelte  nun  das  eine  der  Felder  durch  Vor- 
setzen  eines  Satzes  von  planparallelen  Glasplatten  vor 
den  Spectralapparat.  Der  Glassatz  wurde  dann  so 
lange  gedieht,  bis  der  Helligkeitsunterschied  der  bei- 
den Felder  eben  unmerklich  wurde,  und  aus  dem 
Einfallswinkel  der  Lichtstrahlen  auf  den  Glassatz  der 
Ilclligkeitsuntcrscbied  für  diese  Empfindlichkeitsgrenzo 
berechnet.  L.  fand  so,  dass  sein  Auge  noch  unter- 
scheiden konnte  von : 

Violett  . . . . V 109 

Blau  ....  V212 

Grün  ....  ’/äss 

Gelb  ....  Vs$6 

Orange  ....  ,/7S 

Roth  ....  '/70 

Die  Empfindlichkeit  ist  also  am  grössten  für  Grün, 
Gelb  und  Blau,  am  geringsten  für  Roth,  was  mit  frü- 
heren Erfahrungen  übereinstimmt,  so  mit  der  bekann- 
ten Beobachtung,  dass  bei  schwacher  Beleuchtung  Blau 
besser  gesehen  wird  als  roth , dass  die  peripherischen 
Netzhautthcilc  Roth  gar  nicht  sehen  (Schklsrk),  dass 
bei  beginnender  Sekncrvonatrophic  die  Rothblindhcit 
zuerst  eintritt  (Lkbkh),  endlich  dass  unter  allen  Far- 
benblinden die  Rothblindcn  die  überwiegende  Mehr- 
zahl bilden.  Auch  die  zu  einer  Empfindung  nötbige 


Zeit  bestimmte  L.  nach  der  Methode  von  Exxkr  und 
fand  sie  für  Roth  dreimal  grösser  als  für  Blan. 

Mit  Hilfe  der  von  Helmhultz  (Physiol.  Optik  S. 
314)  abgebildeten  Scheibe,  auf  welcher  eine  unterbro- 
chene Linie  in  radialer  Richtung  gezogen  ist,  bestimmte 
L.  die  Empfindlichkeit  seines  Auges  für  weisses Licht 
zu  bei  Vorhaltung  eines  rothen  Glases  zu 

Letztere  Zahl  stimmt  mit  der  durch  Spectralfar- 
ben  gefundenen  überein.  Die  Empfindlichkeit  für 
Weiss  steht  also  in  der  Mitte  zwischen  der  für  Grün, 
Gelb  und  Blau  einerseits,  und  der  für  Violett,  Orange, 
Roth  andererseits. 

Mit  dem  von  Exnf.r  beschriebenen  Hf.i.mholtz- 
schen  Apparate  stellte  Baxt(16)  unter  Hklmholtz’s  Lei- 
tung Versuchern  der  Weise  an,  dass  auf  einen  zur  Wahr- 
nehmung vollkommen  ausreichenden  Gcsicbtsreiz  in 
veränderlichen  Zeiten  ein  zweiter  stärkerer  Reiz  folgte. 
Indem  dieser  unter  Umständen  die  Erkennung  der 
Bilder  des  ersten  Reizes  (als  solcher  dienten  Buch- 
staben) verhinderte,  wenn  er  zu  schnell  demselben 
folgte,  fand  man  die  Zeit,  welche  nöthig  war,  damit 
ersterer  in’s  Bewusstsein  aufgenommen  werde.  Diese 
Zeit  ist  um  so  länger,  je  stärker  der  zweite  Reiz  ist. 
Sic  war  z.  B.  hei  massiger  Stärke  des  2.  Reizes  etwa 
0,02  Secundc,  bei  sehr  starkem  zweiten  Reiz  über 
0,05  Sccunde,  wenn  der  erste  Reiz  in  einigen  Buch- 
staben auf  hellem  Grunde  bestand.  Wurden  statt 
dieser  Figuren  benutzt  (LissAJuti’scho  Schwingungs- 
curven),  so  fielen  dio  Zeiten  noch  viel  grösser  aus, 
weil  diese  Figuren  schwieriger  aus  einzelnen  Theilen 
zu  errathen  sind,  als  dies  bei  Buchstaben  der  Fall  ist, 
also  das  Erkennen  im  Bewusstsein  ein  vollständigeres 
sein  muss.  Die  complicirterc  Figur  erforderte  auch 
mehr  Zeit  als  eine  einfache.  Die  Stärke  der  Be- 
leuchtung des  ersten  Reizes  war  innerhalb  weiterer 
Grenzen  ohne  Einfluss,  ober-  und  unterhalb  dieser 
Grenzen  wuchs  die  zum  Erkennen  nötbige  Zeit. 

In  einer  zweiten  Versuchsreihe  wurde  nur  ein 
einziger  Reiz  angewandt.  Zur  Wahrnehmung  kleinerer 
Objecte  war  eine  längere  Dauer  ihrer  Einwirkung 
nöthig,  als  zur  Wahrnehmung  grösserer.  Von  Jakgrr’s 
Schriftproben  Nr.  11  — 14  waren  ganze  Zeilen  zu  le- 
sen, von  No.  4 — 11  einzclno  Buchstaben  oder  Worte 
zu  erkennen,  von  Nr.  1 — 3 auch  dies  nicht  bei  einer 
Reizdaucr  von  0,0007  Sccunde.  Bei  0,0014  Sccunde 
Dauer  waren  von  No.  2 uud  3 schon  einzelne  Buch- 
staben zu  erkennen.  Von  einer  ganz  grossen  Schrift 
endlich  waren  solche  schon  bei  0,0005  Sccunde  Dauer 
ganz  deutlich  wahrzuuehmen.  Je  grösser  die  Unter- 
schiede in  der  Beleuchtung  der  Buchstaben  und  des 
Grundes  waren,  desto  geringer  war  die  zur  Wahr- 
nehmung derselben  nötbige  Zeit. 

IIelmholtz  (17)  macht  gelegentlich  der  Mitthei- 
lung dieser  unter  seiner  Leitung  von  Baxt  angcstell- 
ten  Versuche  noch  folgende  Mittheiluug:  Wenn  man 
gedruckte  Zeilen  bei  der  Beleuchtung  mittelst  des 
elektrischen  Funkens  sieht,  erkennt  man  bald  hier, 
bald  doit  einzelne  Buchstaben  odorTheilc  von  solchen. 
Fixirt  man  dabei  einen  dauernd  leuchtenden  Punkt, 
so  gelingt  es  dennoch,  schon  vor  der  Beleuchtung 


* 


Digitized  by  Google 


ROSENTHAL,  PHYSIOLOGIE. 


127 


durch  den  Funken  die  Aufmerksamkeit  auf  einen  be- 
stimmten Tbeil  des  dunklen  Gesichtsfeldes  zu  richten, 
und  dann  sieht  man,  wenn  der  Funke  erfolgt,  das,  was 
dort  erscheint.  Daraus  folgt,  dass  ohne  Betheiligung 
motorischer  Apparate  dio  Aufmerksamkeit  zur  Folge 
haben  kann,  dass  dio  Reizung  gewisser  Fasern  vor- 
zugsweise zum  Bewusstsein  kommt. 

Donders  (18)  vertheidigt  gegen  Hering1  s Ein- 
wendungen den  Satz,  dass  dio  Gegenstände  in  der 
Richtung  der  Richtungslinien  gesehen  werden,  und 
dass  die  Urtheile  über  die  Richtungslinicn  im  dirccten 
und  indirecten  Sehen  durch  das  Bewusstsein  der  In- 
nervation hei  der  Convergenz  der  Augenaxen  zu 
Stande  kommen.  Dio  Versuche  und  Betrachtungen- 
lassen  sich  nicht  gnt  in  Kürzo  wiedergeben. 

Riksknfklh  (24)  stellte  unter  Leber1  s Leitung 
Versuche  an  frischen  ausgeschnittenen  Augen  an,  aus 
welchen  bervorgeht,  dass  selbst  unter  Drucken,  die 
bedeutend  höher  sind,  als  der  normale  Druck  in  der 
vorderen  Augenkammer,  dennoch  keine  merkliche 
Filtration  durch  die  Cornea  statlfindet.  Auch  die  los- 
gelöste Descemet1  sehe  Haut  allein  zeigte  uuter 
Drucken  bis  zu  154  Mm.  Ilg  keine  Spur  von  Filtra- 
tion. Injectionen  von  Farbstoff iösungen  in  dio  vordere 
Kammer  gaben  an  ausgeschnittenen  Augen  Gefässin- 
jection,  wie  dies  Schwalbe  beschrieben  hat,  an  leben- 
den Augen  aber  gelang  dies  nicht,  und  R.  läugnet  da- 
her eine  directe  Communication  zwischen  vorderer 
Kammer  and  Gefässen. 

Der  Bericht  über  dio  interessante  Arbeit  von 
Brukckk  (27 ) würde  ausserhalb  der  Grenzen  dieser 
Berichte  liegen.  Wir  wollen  deshalb  nur  kurz  an- 
führen, dass  B.  die  Grundsätze  der  Metrik  auf  2 Grund- 
gesetze der  deutschen  Sprache,  den  Wortaccent  und  den 
Satzaccent,  zurückführt. 

Die  oben  unter  I.  2.  11.  angeführte  Arbeit  von 
Donders  giobt  eine  sehr  schöne  Uebcrsicht  der  bis- 
herigen Forschungen  über  die  Physiologie  dcrSpraoh- 
laute  mit  besonderer  Rücksicht  auf  dio  holländische 
Spracho. 


Nachtrag. 

Holmgren,  F. , Om  ratloaatröinrocn.  Uplul*  läkaroforening* 
forhandl.  Bil.  5.  S.  419. 

Verf.  hat  bereits  vor  mehreren  Jahren  (Upsala 
läkareför.  förh.  Bd.  I.  S.  184 — 198)  naebgewiesen, 
dass  Eintritt  oder  Aufhören  der  Einwirkung  des  Lichts 
auf  daslnncre  des  frisch  ausgeschnittenen  Froschauges 
eine  Schwankung  des  vom  Auge  abgeleiteten  Stromes 
herrorruft,  und  er  hat  dieses  Verhalten  schon  damals 
als  den  physikalischen  Ausdruck  des  specifischen 
Functiouszustandes  des  peripherischen  Sehapparates 
aofgerasst.  Er  bat  nun  diese  Untersuchungen  wieder 
aufgenommen,  zunächst  um  das  statische  Verhalten 
des  vom  Auge  abgeleiteten  Stromes  näher  zu  unter- 
suchen, und  demnächst  um  die  Untersuchungen  über 
diesen  Strom  und  seine  durch  Lichterzeugung  hervor- 
gerufen Schwankungen  auf  verschiedene  Tbierc  und 


Thierklassen  anszudebnen.  Für  den  erstgenannten 
Zweck  hat  er  theils  eine  dctaillirtc  allgemeine  Unter- 
suchung des  elektromotorischen  Verhaltens  der  Ober- 
fläche des  unbeschädigten  Bulbus,  theils  eine  specicl- 
lcre  Prüfung  einzelner  Fragmente  desselben  vorgenom- 
men und  dabei  gefunden, dass  ein  clcctrischorGc- 
gensatz  zwischen  der  gegen  die  Chorioidoa 
und  der  gegen  den  Glaskörper  gerichteten 
Flücho  der  Retina  besteht,  und  zwar  so, 
dass  die  erstgenannte  Oberfläche  den  na- 
türlichen Querschnitt,  letztgenannte  den 
natürlichen  Längsschnitt  repräsentirt.  Es 
ist  dem  Verfasser  hiermit  gelungen,  die  in  dieser  Be- 
ziehung lange  vergeblich  gesuchte  Analogie  zwischen 
Nerv  und  Muskel  nachznwcisen.  Verf.  vergleicht  den 
Bulbus  oculi  mit  dem  M.  gastroenemius,  und  zeigt, 
dass  der  Grund,  warum  man  bisher  nur  negative 
und  einander  widersprechende  Resultate  erhalten  hat, 
in  einer  verkehrten  Stellung  der  Aufgabe  zu  suchen  ist, 
indem  man  einerseits  vom  N.  opticus  , andererseits 
vom  Bulbus  oculi  einen  Strom  abzuleiten  suchte,  weil 
man  sich  vorstcllto,  dass  letzterer  in  toto  als  natür- 
licher Querschnitt  des  crstcren  aufzufassen  sei.  Wenn 
man  iu  analoger  Wciso  mit  dem  M.  gastroenemius  ver- 
fährt, oder  einerseits  vom  N.  ischiadicus,  andererseits 
von  Punkten  desM.  gastroenemius  ablcitet,  erhält  man 
auch  analoge  Resultate. 

Die  Untersuchung  über  das  Verhalten  des  Re- 
tinastromes bei  verschiedenen  Wirbeltbieren  ist  noch 
nicht  zum  Abschluss  gebracht,  es  haben  sich  bei  der- 
selben ein  paar  höchst  merkwürdige  Abweichnngen 
gezeigt.  Während  nämlich  bei  allen  übrigen  eine 
Stromcsschwankung  durch  Lichtreizung  auftrat,  wurde 
dieselbe  bei  den  Fischen  vermisst  und  während  bei 
allen  übrigen  Arten  Eintritt  der  Lichtreizung  eine 
negative,  Aufbören  derselben  eine  positive 
Stromesschwankung  hervorrief,  wurdc-beim  Frosche 
sowohl  beim  Eintritt  als  beim  Aufhören  des  Lichtrei- 
zes eine  Schwankung  in  positiver  Richtung  beobachtet. 

P.  L.  Püiiuin. 


IV.  Thicrische  Wärme. 

I)  Rohrig.  A.  mul  Zunta,  N.,  Zur  Theorie  der  Wärmeregulation 
und  der  Balneotherapie.  Pflüger’a  Arrh.  IV.  ST— 90.  Beil. 
Kilo.  Wochenarhr.  No.  27.  (»gl.  oben  S.  09).  — 2)  Körner,  H. 
Beiträge  «nr  Tcrnperaturtopngraphie  dca  Käugethicrknrpcr«.  Innig  - 
Dlaa.  B.  SS  SS.  Bretlau.  — 3)  Heldenhain.  K,  Heber  den 
Temperaturunlcmrhied  de»  rechten  und  linken  Ventrikel». 
Pflüger'«  Arrh.  IV.  5S8— 569.  — 4)  Gamgeo,  A..  On  «he. 
apecifir  heat  of  blood.  Journ.  of  anat.  and  phyaiol.  II.  No.  VII. 
139  — 141.  — S)  Ge«,  S.  . On  tlic  heat  of  the  liody.  Brit.  med 
Journ.  11.  und  25.  Unrs  (Bekannte*).  — 6)  Horvath,  Abkoh- 
lung v armhlütlger  Tbiero.  (,'entralhl.  f.  d.  med.  Wlai.  No.  31. 

Die  von  Liebermeistkr  vertretene,  von  Anderen 
(z.  B.  Senator  und  Heidenhain)  bekämpfte  Ansicht, 
dass  dio  Wärmeproduction  derThiere  von  derTeinpera- 
turder Umgebungabhänge,  wird  vonRöiiRio  undZoNTz 
(1)  durch  neuo  Versuche  gestützt.  Liebermeistkr  und 
Gildkmeister  haben  schon  angegeben,  dass  bei  Ab- 
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külilung  der  Stoffwechsel  steige.  - Um  diese  Angabe 
näher  zu  prüfen,  untersuchten  Vff.  die  Athmungspro- 
ducto  von  Kaninchen,  welche  aus  einem  geschlossenen 
Raume  reinen  0 ath nieten,  wälirend  die  CO  , möglichst 
absorhirt  wurde.  Es  wurde  sowohl  der  verbrauchte  0 
wie  die  gebildete  C07  bestimmt,  letztere  durch  den 
Gewichtsverlust,  welchen  die  zur  Absorption  der  CO, 
verwandte  Kalilauge  beim  Ansäuern  erfährt.  Man  hat 
diese  Methode  vielfach  als  ungenau  getadelt;  sie  giebt 
aber  nach  den  Vff.  sehr  gute  Resultate,  wenn  sie  nur 
mit  den  nöthigen  Vorsichtsmassregeln  gebraucht  wer- 
den. Wegen  letzterer  müssen  wir  auf  das  Original  ver- 
weisen. Abkühlung  des  Thieres  durch  kalte  Luft  oder 
kalte  Bäder  steigert  die  CO  , -Ausscheidung  und,  wenn- 
gleich weniger  regelmässig,  auch  die O-Aufnahme.  Ge- 
ringe Abkühlungen  wirken  relativ  am  stärksten,  bei 
grösserer  Abkühlung,  wo  auch  die  Temperatur  des 
Thieres  sinkt,  nimmt  die  Energie  der  Oxydationspro- 
zessc  aus  diesem  Grunde  wahrscheinlich  ab.  Umge- 
kehrt nimmt  der  Stoffwechsel  im  warmen  Bade  von 
40°  C.  ab. 

Nimmt  man  zur  Erklärung  dieser  Erscheinungen 
an,  dass  durch  die  Abkühlung  die  Hautnerven  erregt 
werden , und  dadurch  rcflcctorisch  vom  Nervensystem 
aus  ein  stärkerer  Stoffwechsel  bewirkt  wird,  so  liegt 
die  Vcrmuthung  nahe,  dass  auch  andere  Hautreize  den 
Stoffwechsel  zu  steigern  vermögen.  In  der  Tliat  hatten 
Bäder  von  Seesalzlösungen  und  Soolbäder  mit  Zusatz 
von  Mutterlauge  diesen  Erfolg,  indem  bei  einer  Tem- 
peratur von  etwa  36"  C.  diese  Bäder  im  Vergleich  zu 
Süsswasserbädern  einen  sehr  vermehrten  Stoffwechsel 
ergaben.  Die  Vff.  glauben,  hiermit  eine  exacte  Grund- 
lage für  die  Theorie  der  Wirkung  der  Bäder  gefunden 
zu  haben,  denn  wie  die  Kaltwasser-,  See-  und  Sool- 
bäder  werden  wahrscheinlich  auch  die  kohlonsäurehal- 
tigen,  alkalischen  Bäder  und  die  Eisensäuerlinge  durch 
die  Kohlensäure*  die  Schwcfelbädcrdurchdcn  Schwefel- 
Wasserstoff,  die  Moorbäder  durch  die  Ameisensäure, 
Schwefelsäuren  Salze  und  Schwefelmetalle,  dieFichten- 
nadclbäder  durch  den  Terpcnthingehalt  hautreizend  wir- 
ken, und  dadurch  den  Stoffwechsel  verstärken,  auf 
welche  Wirkung  ihre  Heilerfolge  zurückzuführen  sein 
dürften. 

Da  die  Muskeln  unter  allen  Organen  weitaus  am 
meisten  zumGaswechscl  und  zur  Wärmeproduction  des 
Organismus  beitragen , so  findet  wahrscheinlich  auch 
die  Vermehrung  des  Stoffwechsels  durch  Hautreize  vor- 
zugsweise in  den  Muskeln  statt.  Dies  könnte  entweder 
durch  Vermittelung  der  motorischen  Nerven  oder  mit- 
telbar durch  Veränderung  des  Blutstromes  vermittelst 
der  vasomotorischen  Nerven  geschehen.  — Um  die 
ersteren  auszuschliessen,  stellten  die  Vff.  einige  Ver- 
suche mit  künstlicher Athmung  an  curarisirten  Thieren 
an.  Der  Stoffwechsel  war  an  solchen Thieren  ganz  er- 
heblich verringert,  trotzdem  der  Blutdruck  nur  unwe- 
sentlich geändert  war.  Es  scheint  also,  dass  der  aller- 
grössto  Theil  der  normalen  Wärmeproduction  durch 
einen  stetigen  Einfluss  der  normalen  Nerven  auch  ohne 
sichtbaro  Muskclcontraction  zu  Stande  kommt.  Kalte 
Bäder  hatten  an  curarisirten  Thieren  nur  einen  sehr 


geringen  Einfluss  auf  den  Stoffwechsel,  so  dass  die 
Wärmeregulation  auf  ein  Minimum  reducirt  ist. 

Die  Steigerung  derTemperatur  in  der  Achselhöhle, 
welche  Likbkrmkistkr  zuerst  als  Beweis  für  die  ver- 
mehrte Wärmeproduction  bei  Abkühlung  der  Haut  an- 
geführt hat,  erklären  Vff.  dadurch,  dass  hier  zunächst 
die  in  den  Armmuskeln  vermehrte  Wärmeproduction 
sich  durch  die  Vena  axillaris  auf  das  in  der  Achsel- 
höhle befindliche  Thermometer  bemerklich  macht.  — 
Zum  Beweise  führen  sie  an,  dass  Bewegung  des  Vor- 
derarmes ohne  Verrückung  des  Thermometers  in  der 
Achselhöhle  den  Stand  desselben  um  ein  bis  zwei 
Zehntel  Grade  erhöht 

Gegenüber,  den  Angaben  von  Comn,  Lombard, 
II.  Jacobson  bestätigten  Körnkr  und  Hkidrnhain 
(2,  3)  in  einer  grossen  Anzahl  tbermometrischer  und 
thermoelcctri8cher  Messungen,  die  früheren  Angaben 
von  G.  Lirbiu  und  CI.  Briinard,  dass  die  Temperatur 
im  rechten  Ventrikel  stets  höher  sei,  als  im  linken 
Die  Differenz  war  nur  in  einem  Falle  0,  in  den  meisten 
lag  sie  zwischen  0,"1  und  0,"3,  in  einigen  stieg  sie 
auf  0,°5  bis  0,°6  C.  Die  Athmung  war  aber  ohne 
allen  Einfluss  auf  diese  Differenz,  denn  sie  war  die 
gleiche  bei  normaler  Athmung  und  bei  künstlicher 
Athmung,  ja  selbst  bei  Einblasung  auf  40"  erwärmter 
und  mit  Wasserdampf  gesättigter  Luft.  Dahingegen 
verringert  sich  jene  Differenz,  wenn  man  bei  einem 
curarisirten  Thiere  die  künstliche  Athmung  ganz  aus- 
setzt. Diese  ist  aber  nur  bedingt  durch  ein  rapides 
Sinken  der  Bluttemperatur  in  Folgo  der  schon  früher 
erörterten  Circulationsänderungon.  Es  ist  also  früher 
der  Einfluss  der  Blutabkühlung  durch  die  Inspirations- 
luft überschätzt  worden;  diese  Abkühlung  erfolgt  auch, 
wie  schon  Lombard  richtig  bemerkt  hat,  vorzugsweise 
in  den  luftzuführenden  Wegen,  und  die  Luft  gelangt 
daher  schon  hinlänglich  erwärmt  und  mit  Wasserdampf 
gesättigt  in  die  Lungenalveolen,  um  keine  merkliche 
Abkühlung  des  in  den  Lungencapillaren  circuliren- 
den  Blutes  mehr  bewirken  zu  können.  In  der  That 
ist  auch  das  Lungengewebe  durchaus  nicht  durchwegs 
kälter,  sondern  in  einem  grossen  Theile,  besonders 
dem  an  das  Zwerchfell  angrenzenden,  wärmer  als  das 
Arterienblut. 

Aus  alledem  folgt,  dass  der  constante  Temperatur- 
unterschied zwischen  rechtem  und  linken  Ventrikel 
durchaus  nicht  von  der  Abkühlung  des  Blutes  bei  seinem 
Durchgang  durch  die  Lungen  abgeleitet  werden  kann. 
Ja  es  lässt  sich  sogar  nachweisen,  dass  überhaupt  aus 
dieser  Differenz  nicht  auf  eine  constante  Temperatur- 
differenz des  venösen  und  arteriellen  Blutes  geschlossen 
werden  kann ; denn  auf  die  Angaben  der  Thermo- 
meter in  den  beiden  Ventrikeln  wirken  noch  allerlei 
Umstände  ein.  Zunächst  die  Temperatur  der  Herz- 
wand. Dies  wird  bewiesen  durch  den  Umstand,  dass 
die  Temperatur  stets  steigt,  wenn  das  Thermometer 
der  Herzwand  anliegt.  Dieser  Einfluss  ist  aber  beim 
rechten  Herzen  beträchtlicher  als  beim  linken.  Denn 
der  dünnwandige  rechte  Ventrikel  liegt  in  grosser 
Ausdehnung  dem  Zwerchfell  und  den  so  hoch  tempe- 
rirten  Organen  der  Bauchhöhle  an,  während  der  linke 
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Ventrikel  ganz  von  dem  kälteren  Lnngengewebe  nm- 
geben  ist.  Dass  aber  in  der  That  die  Ventrikelwand 
ihre  Temperatur  znra  Theil  mit  der  des  Blutes  aus- 
gleicbt,  wurde  durch  eine  zufällige  Beobachtung  be- 
wiesen, wo  eine  in  der  Muskulatur  liegendo  Thermo- 
, IStbstelle  während  der  Erstickung  durch  das  Blut  ab- 
gekühlt wurde,  so  wie  durch  den  Nachweis,  dass  im 
rechten  Ventrikel  die  Temperatur  der  peripherischen 
Blatschichten  höher  ist  als  die  der  mehr  centralen.  Den 
Einfluss  der  Bauchorgano  aber  auf  dio  Temperatur  im 
rechten  Ventrikel  kann  man  unmittelbar  nach  weisen. 
Dareh  Eröffnung  der  Bauchhöhle,  welche  dio  Organe 
' derselben  abköhlt,  noch  mehr  durch  Einlegen  einer 
mit  kaltem  Wasser  gefüllten  Blase  unter  das  Zwerch- 
fell sinkt  die  Temperatur  im  rechten  Ventrikel  sogar 
unter  die  des  linken  Ventrikels.  Für  den  Einfluss 
der  Bauchorgano  spricht  endlich  noch  dio  Beobachtung 
dass  die  während  der  Erstickung  im  rechten  Ventrikel 
gesunkene  Temperatur  nach  dem  Tode  zunächst  wie- 
der ansteigt,  offenbar  durch  Zuleitung  von  Wärme  von 
den  Bauchorganen  her. 

Zum  Schluss  giebt  K.  noch  eine  Zusammenstellung 
von  Temperaturmessungen  an  verschiedenen  Körper- 
steilen. 

Nach  John  Davy  ist  die  specifische  Wärme  des 
Blutes  0,812  bis  0,934  (Wasser  = 1).  0 amgeb  (4) 

bestimmte  sie  von  Neuem  durch  Mischung  ganz  fri- 
schen Ocbsenblutcs  mit  Quecksilber  von  höherer  Tem- 
peratur; er  fand  Wertho  von  0,97  bis  1,07,  im  Mittel 
1,02.  Danach  wäre  also  die  spociflsche  Wärmo  des 
Blutes  gleich  der  des  Wassers. 

Horvath  (6)  konnte  junge  Hunde  soweit  abküh- 
len, dass  dio  Temperatur  im  Rectum  auf  5 — 6°C. 
sank  und  sie  dennoch  durch  Erwärmung  wieder  be- 
leben. Die  Erregbarkeit  der  Muskeln,  Ilerzthätigkeit 
und  Athmung  waren  bei  so  abgekühlten  Hundon, 
Katzen  und  Kaninchen  gewichen,  kehrten  aber  bei 
Erwärmung  wieder,  mit  Ausnahme  der  Athmung.  Bei 
mittelbarer  Reizung  von  den  Nerven  aus  waren  dio 
Muskeln  nicht  erregbar,  wohl  aber  bei  directer  Reizung. 

V.  Athmung. 

1)  Sindcrl-Etn,  Jet/  ovtr  Apnoo  en  L>jr»pnoe.  UunilblBÜ  voor 
natour weiernch.  1870.71.  113  — 115.  — 2)  Bert,  P. , ItecberchcB 
eipdrimentalca  aur  I'inllucnce  que  lr*  chzngrmcnts  rtan»  la  pres- 
•lon  LaroniL'trtqucb  exercent  aur  le»  phännmtties  dr  la  Tie. 
Compte*  rendus.  LXX1I1.  213-216.  $03-607.  — 3)  Grimm, 
A,  Bxperimeutelle  Untersueltangeo  über  den  Breebact.  Pflü- 
ger’» Arcb.  IV.  206-  209.  — 4}  Schilf,  Bericht  über  einige 
Vtriuchareiben.  Ebenda).  IV.  225—  23t.  (vgl.  oben  I . 27  u 28) 
— 6)  Ltlehtenslorn,  O. , Versuche  über  daa  Volumen  der 
unter  verschiedenen  Umständen  autgeathmeteu  l.uft.  Zeltachr. 
f.  Biel.  VII.  197-236  — 6)  Goldatein,  L.,  Ucber  Wärme- 
djapnoe.  Ioauguralabh  (Würzburger  Verhandlungen.  166  — 169). 

Sandkus-Ezn  (1)  hält  die  bekannte  Thatsache, 
dass  Tbiere  in  reinem  Sauerstoffgase  nicht  apnoisch 
werden,  für  unvereinbar  mit  der  Auffassung  des 
Referenten,  dass  die  Apnoe  die  nothwendige  Folge 
der  Sättigung  des  Blutes  mit  0 sei.  Er  leitet  mittelst 
einer  dreischenkligen  Canüle  einen  raschen  Strom  0 
‘ »d  dem  oberen  Ende  der  Trachea  vorbei  und  nimmt 

Jahraibarlobt  der  geaammton  Mediciu  1871.  Dd.  I. 


ohno  Weiteres  an,  dass  sich  in  diesem  Falle  das  Blut 
mit  0 sättigen  müsse.  Er  glaubt  dahor,  dass  zur  Er- 
zeugung der  Apnoe  oin  kräftiges  Aufblasen  der  Lunge 
nöthig  sei,  um  so  die  Hemmung  zu  erzeugen,  welche 
nach  Brkukr  und  Hering  bei  dem  Aufblasen  entsteht. 
Zur  Erklärung  der  Thatsache  aber,  dass  nach  dem 
Auf  hören  der  Einblasungen  die  Apnoe  noch  lange  Zeit 
fortbestehen  kann,  nimmt  S.  eine  Nachwirkung  der 
mechanischen  Aufblasungen  an,  deren  Dauer  von  dem 
Sauerstoffgcbalte  des  Blutes  abhänge. 

Kohlensäure,  auf  die  angegebene  Weise  dem 
Thiere  zugeführt,  bringt  vorübergehend  eine  geringe 
Beschleunigung,  dann  dauernd  eine  starke  Verlang- 
samung ; erst  später  entstehen  allgemeine  Bewegungen 
und  diese  gehen  auch  bald  vorüber.  Viel  schneller 
und  heftiger  treten  solche  bei  Anwendung  von  Was- 
serstoff auf.  Die  Darmgefässe  ziehen  sich  bei  Anwen- 
dung von  CO,  sehr  stark  zusammen,  weniger  bei  H- 
Athmnng. 

P.  Bert  (2)  brachte  Warmblüter  in  Glocken  und 
verdünnte  dio  Luft  in  denselben  sehr  schnell.  Sie 
sterben  dann  bei  15  bis  18  Cm.  Hg-Druck,  gleichgül- 
tig, ob  die  Glocke  geschlossen  ist,  oder  ob  ein  stetiger 
Luftstrom  durch  dieselbe  streicht.  Bei  langsamer 
Druckverminderung  kann  man  sie  sehr  lange  am  Le- 
ben erhalten;  der  Druck  kann  dann  für  Vögel  bis  auf 
18,  für  Säugcthiere  bis  auf  12,  für  Kaltblüter  und 
neugeborene  Säugethiere  bis  auf  G Cm.  sinken,  ehe 
der  Tod  cintritt.  Schliesst  man  bei  Eintritt  des  Todes 
die  Glocke,  und  bestimmt  den  Sauerstoffgehalt  der  in 
derselben  befindlichen  Luft,  so  findet  man  diesen  um 
so  höher,  jo  niedriger  der  Druck  war.  Bei  den  nie- 
drigsten Drucken  beträgt  er  etwa  18  pCt.,  bei  dem 
Atmosphärendruck  etwa  4 pCt.  für  Vögel,  etwa  2pCt. 
für  Säugethiere,  etwa  0,3  pCt.  für  Frösche.  Bis  zu 
56  Cm.  Druck  ändern  sich  dieso  letzteren  Zahlen  nur 
wenig,  steigon  dann  langsam  und  stetig  bis  zu  30  Cm. 
Druck,  von  da  ab  schneller  bis  zu  der  oben  angegebe- 
nen Grenze  von  18  pCt. 

In  einer  zweiten  Vorsuchsreibe  wurden  Thiere  in 
Glocken  von  etwa  1 Liter  Rauminhalt  erhöhten 
Drucken  bis  zu  9 Atmosphären  ausgesetzt.  Die  Thiere 
zeigten  bis  zur  beginnenden  Asphyxie  nichts  als  etwas 
verlangsamte  Respiration,  und  der  Tod  erfolgte  ohne 
Convulsionen  bei  oiner  Körpertemperatur  von  22-27“, 
welche  kaum  höher  war,  als  die  der  umgebenden  Luft. 
Dio  Höhe  des  Druckes  war  ohne  Einfluss  auf  dio  Le- 
bensdauer der  Thiere,  und  wenn  die  Asphyxie  be- 
gann, so  nützto  die  Zufuhr  neuer  Luft  nichts;  im 
Gegentheil,  das  Thier  erholte  sich,  wenn  man  Luft 
entweichen  Hess.  Nach  dem  Tode  fand  man  nach 
Drucken  von  mehr  als  2 Atmosphären  das  Arterion- 
und  Venenblut  sehr  roth,  nach  Drucken  von  mehr  als 
5 Atmosphären  Gasblasen  im  rechten  Herzen;  doch 
glaubt  B.,  dass  diese  sich  erst  bei  Wiederherstellung 
des  Atmosphärondruckes  entwickelt  haben. 

Je  höher  der  Druck  war,  bei  welchem  das  Thier 
zu  Grundo  ging,  desto  geringer  ist  der  CO.,-  und 
desto  grösser  der  O-Gehalt  der  Luft.  Eine  Ausnahmo 
macht  nur  der  0 zwischen  1 und  2 Atmosphären.  Er  bc- 
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trag  für  Sperlingo  bei  1 Atmosphäre  3,5,  für  At- 
mosphären 2,6  und  stieg  dann  alimälig  auf  17,2  pCt. 
für  9 Atmosphären,  die  CO,  fiel  für  dieselben  Gren- 
zen alimälig  von  IG  auf  3 pCt.  Das  Product  aus  dem 

00, -0611811  in  den  Druck  war  immer  constant  gleich 
26-28.  Da  die  Thiere  genügenden  Sauerstoff  hatten, 
so  starben  sie  also  an  CO,- Vergiftung,  sobald  die 
äussere  Luft  26-28  pCt.  CO,  enthielt  (d.  h.  rcducirt 
auf  1 Atmosphäre  Druck,  Ref.),  was  also  boi  einem 
Luftvolum  von  1 Liter  einer  Menge  von  260-280Ccm. 
entspricht.  Bei  niederen  Drucken  kann  das  Thier 
sterben,  ehe  diese  CO., -Menge  gebildet  ist,  anO-Man- 
gel;  es  erschöpft  dann  den  O-Vorrath  bis  zu  der 
Grenze,  wo  die  Aufnahme  von  0 in’s  Blut  unmöglich 
wird ; dies  ist  der  Grund  der  oben  angedcuteten  Ab- 
weichung für  den  O-Gehalt  zwischen  1 und  1^  At- 
mosphären. Ein  Thier  kann  also  in  einem  abgeschlos- 
senen Lufträume  aus  drei  Ursachen  sterben:  I)  aus 
O-Mangel,  bei  Drucken  von  1 Atmosphäre  und  darun- 
ter; 2)  aus  CO,-Ucberschuss,  bei  Drucken  über  2 At- 
mosphären; 3)  aus  beiden  Ursachen  zugleich,  bei 
Drucken  zwischen  1 und  2 Atmosphären. 

A.  Giumm  (3)  stellte  Untersuchungen  über  den 
Brechact  unter  Buhmann  s Leitung  an.  Da  die  Brech- 
bewegungen nur  abnorme  Respirationsbewegungen  sind, 
welche  nach  Gianozzi  (Ccntralbl.f.  d.med.Wiss.  18G5. 

1.  129)  von  einem  wahrscheinlich  in  der  Medulla  obl. 
gelegenen  Centrnm  aus  erregt  werden,  so  lag  es  naho, 
hier  an  das  Athmungscentrum  selbst  zu  denken  und 
den  Einfluss  des  apnoischen  Zustandes  auf  den  Brech- 
act zu  studiren.  Diese  Versuche  ergaben,  dass  wäh- 
rend starker  künstlicher  Athmung  Brechbewegungen 
nur  rudimentär  und  ohne  Entleerung  des  Magens  zu 
Stande  kommen,  und  dass  unter  der  Einwirkung  des 
Brechweinsteins  die  künstliche  Respiration  nicht  im 
Stande  ist,  dio  Athcmbewcgungen  ganz  aufzuheben. 
Der  von  Nobilikg  empfohlono  Natronbrechweinstein 
erwies  sich  als  unwirksam. 

Schiff  (4)  berichtet  über  kleinere  Versuche: 

V.  Einfluss  des  verlängerten  Marks  auf 
die  Athmung.  Gegenüber  den  von Browk-Skquabd 
wieder  erhobenen  Zweifeln  bestätigt  S.  von  Neuem, 
dass  Durchschneiden  der  Seitonstränge  im  Niveau  der 
ersten  Cervical nerven  die  Athembewegungen  derselben 
Seite  aufhebt.  Bei  Kaninchen  wurde  nach  Durch- 
schneidung einer  Hälfte  des  Markes  oder  bloss  des  Sei- 
tenstranges die  Athmungsgrösse  um  vermindert. 

VI.  Einfluss  des  Vagus  auf  die  Lungen- 
bläschen. Lungen,  Luftröhre  und  Vagi  wurden  im 
Zusammenhänge  ausgeschnitten,  die  Luftröhre  unter- 
bunden, das  Ganze  auf  den  Tisch  gelegt,  auf  die  Lunge 
ein  glänzendes  Metallblättchcn  gelegt  und  mit  dem 
Kathetometer  beobachtet.  Bei  Reizung  derVagi  zeigte 
sich  mehrmals  eine  Volumabnahme  der  Lunge,  wodurch 
also  ein  Einfluss  der  Vagi  auf  das  Lungenparenchyum 
naebgewiesen  wäre. 

VII.  Sogenannte  Herzgifte.  Von  verschie- 
denen Ilcrzgiften  wurde  nachgewiesen,  dass  sie  auch 
auf  die  Stämme  der  motorischen  Nerven  deprimirend 
wirken.  Unter  der  Voraussetzung,  dass  dioso  Wir- 


kung sich  auch  auf  die  Nervenenden  erstrecke,  glaubt 
S.  daraus  die  Herzlähmung  erklären  zu  können, 
ohne  specifische  Herzgifte  anzunehmen.  Curare,  wel- 
ches die  letzten  Nervenenden  ungelähmt  lasse,  wirke 
deshalb  nicht  als  Herzgift. 

VIII.  Einfluss  des  Strychnins  auf  dio 
Pupille.  Dieser  ist  nur  die  Folge  der  Aenderung 
des  Gasgehaltes  des  Blutes  und  fohlt,  wenn  künstlicho 
Athmung  unterhalten  wird. 

Wie  Referent,  so  fand  auch  Lrichtknstf.hn  (5) 
keine  Abnahme  des  ausgeathmeten  Luftvolumens  (der 
„Athmungsgrösse“  Rof.)  nach  Durchschneidung  beider 
Vagi,  ja  diesclbo  hielt  sich  noch  länger  constant  als 
in  den  Versuchen  des  Ref.,  weil  bei  den  von  L.  be- 
nutzten Apparaten  dio  Ermüdung  des  Atbemmuskcl- 
apparates  geringer  war.  Nach  Anlegung  eines  einsei- 
tigen Pneumothorax  sinkt  die  Athmungsgrösse  der 
noch  thätigen  Lunge  auf  etwa  die  Hälfte  des  ursprüng- 
lichen Wcrthes  beider  Lungen,  während  durch  die 
Oeffnung  der  Brustwand  viel  grössere  Luftraengcn  cin- 
und  ausgehen.  Die  Lüftung  des  Blutes  ist  daher  trotz 
der  bedeutend  gesteigerten  Thätigkeit  des  Athemap- 
parates  nur  gering  Schliesst  man  die  Thoraxfistcl, 
so  steigt  dio  Athemgrössc  bedeutend  über  den  ur- 
sprünglichen Werth.  Verengerung  der  Luftwege  hat 
bekanntlich  Abnahme  der  Zahl,  aber  Zunahme  der 
Tiefe  der  Athemzüge  zur  Folge;  dio  Athmungsgrösse 
sinkt  jedoch  dabei  erheblich.  Aderlässe  haben  zuerst 
eine  Abnahme  der  Athmungsgrösse  zur  Folge,  die 
aber  bald  wieder  auf  die  Norm  zurückkehrt,  wenn  der 
Aderlass  nicht  zu  gross  war;  nach  grösseren  Blutver- 
lusten bleibt  bei  erheblich  gesteigerter  Frequenz  die 
Abnahme  dauernd.  Morphium  setzt  die  Athmungs- 
grösse  herab,  ebenso  Durchschneidung  des  Rücken- 
markes und  Abkühlung  des  Thieres  und  Firnissung 
der  Haut.  Erwärmung  hingegen  hat  Vergrösserung 
der  Athmungsgrösse  zur  Folge. 

Dio  von  Ackermann  nachgewieseno  Thatsachc, 
dass  hei  Erwärmung  der  Thiere  die  Athemfrcquenz 
beträchtlich  steigt,  und  selbst  durch  starke  künstliche 
Athmung  keine  Apnoe  erzeugt  werden  kann,  nahm 
Goldstkin(G)  zum  Ausgangspunkt  seiner  unter  Fick’s 
Leitung  angestelltcn  Untersuchung.  Narkotisirung 
mittelst  Morphium  oder  Chloroform  ist  ohne  Einfluss 
auf  das  Ergebniss  des  Versuches,  ebensowenig  Durch- 
schneidung beider  Vagi.  Nach  letzterem  Eingriff 
steigt  bei  Erwärmung  dio  Athemfrcquenz  ebenso  wie 
ohne  dieselbe.  Begiessungcn  des  erwärmten  Thieres. 
mit  kaltem  Wasser  sind  gleichfalls  wirkungslos.  Ans 
alledem  schliesst  G.,  dass  die  Ursache  der  veränderten 
Wirkung  in  dem  Athemcentrum  selbst  gelegen  sei. 
Um  dieses  nachzuw'eisen , erwärmte  er  das  Blut  bei 
seinem  Durchslrömen  durch  die  Carotidcn,  indem  er 
diese  mit  doppelwandigen,  möglichst  enge  anschliessen- 
den Röhren  umgab,  durch  welche  warmes  Wasser 
strömte.  Hierdurch  wurde  die  Athemfrcquonz  be- 
trächtlich gesteigert  und  Durchschneidung  der  Vagi 
hatte  keinen  Einfluss  mehr  auf  dieselbe,  während 
Abkühlung  des  Carotidenbiutes  die  Athemfrequenz  er- 
heblich herabsetzte. 
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k.  Hämodynamik. 

1)  Stricker,  8.,  Mikroskopische  Untersuchung  des  SSugetbler- 
Krelalaufra.  Ocst.  meil.  Jabrb.  Heft  S.  S.  123.  — 2)  Ruther- 
ford, Lectorcs  on  exporimenul  phyalology.  Circulntion.  Heert. 
— I. aiicet.  Xov  25.  (Bekannte»),  — 3)  Blasius,  Wllh.  , Am 
Proachberzen  angestellte  Versuche  über  die  Herzarbeit  unter  \er- 
achiedenen  innerhalb  des  Kreislaufes  herrschenden  Druckzerhiit- 
nissen.  Verbamll.  d.  Würzb  phy«.  mod.  Gesellscti.  X.  F.  II. 
8.  49.  — 4)  Csermak,  Job.,  Ueber  das  Herz  und  den  Einfluss 
des  Nervensystems  zuf  dasselbe.  I.eipzig.  (Populärer  Vortrag.) 
— 5)  Kiek,  A. , Ueber  die  Messung  des  Blutquantums  in  den 
Uerzventrikeln.  Verbandl.  d.  Würzb.  physlkal.-mcd.  Gesellscb. 
N.  P.  11.  8.  XVI.  der  Bitzungsber.  — f)  Derselbe,  Hat  Ver- 
änderung der  Temperatur  des  iui  Hirn  circullrenden  Blutes  Ein- 
fluss auf  die  Centra  der  Herz-  und  Gefässnerren  t Pflüger 's 
Arch.  f.  Physlol.  8.  38.  — 7)  Quincke,  II.  und  Pfeiffer,  E., 
Ueber  den  Blutstrom  in  den  Lungen.  Arch.  f.  Anat  u.  Pbyaiol. 
8.  9 >.  — 8)  Grdhant,  M.  N,  Sur  l'arrät  de  la  circuiatlon  du 
sang  produit  par  l'introdtiction  d'air  comprirae  dans  lea  poumons. 
C>mpt.  rend.  LXX1  I.  Kn.  4.  8.  274.  — 9)  Hafiz,  Mohammed 
Effendl,  Ueber  die  motorischen  Nerven  der  Arterien,  welche 
innerhalb  der  quergestreiften  Muskeln  verlaufen.  Arbeiten  der 
pbysiol.  Anstalt  zu  I^lpzig.  V.  8.  95.  — 10)  Durdon-San- 
der  »on,  J.,  Lecture  on  vaacular  nervös.  Med.  Times  aud  Gaz. 
June  17.  (Nicht»  Ncnea.) 

Stricker  (1)  empfiohlt  zur  mikroskopi- 
schen Untersuchung  des  Kreislaufs  das  grosso 
Netz  von  Meerschweinchen,  welche  durch  subcutano 
Einspritzung  von  Chloralhydrat  in  eino  zweistündige 
Narkose  versetzt  werden  können.  Durch  Aufkittung 
von  vier  Glasleistcn  wird  auf  dem  Objektglaso  eine 
Art  Tasse  hergerichtet,  welchomit  procentigcr  Koch- 
salzlösung gefüllt,  und  in  welche  das  aus  der  Bauch- 
wunde  des  narkotisirten  Thiercs  bervorgezogono  Netz 
gebettet  wird.  Um  die  Vertrocknung  durch  Ver- 
dunstung zu  verhüten,  ist  eino  Tropfvorrichtung  über 
dem  Präparato  angebracht.  Ein  durch  den  Objecttisch 
geleiteter  regulirbarer  Strom  von  warmem  Wasser 
dient  dazu,  um  die  Kochsalzlösung  in  angemessener 
Temperatur  zu  erhalten.  Ein  Zweigstrora  der  Warm- 


wasserleitung wird  um  die  Objectivlinse  herumgeführt, 
damit  sich  auf  dieser  nicht  der  Wasserdampf  nieder- 
Bcblägt. 

Unter  Leitung  von  A.  Fick  stellte  Blasius  (3)  aus- 
gedehnte Versuchsreihen  darüber  an,  wio  sich 
die  Arbeitsleistung  des  ausgeschnittenen 
Froschhorzcns  gestaltet,  wenn  ein  Serumstrom, 
welcher  durch  dasselbo  geleitet  wird,  Druck  Verän- 
derungen erfährt.  Der  von  Fick  zu  diesen  Versuchen 
construirtc  Apparat  hatto  im  Wesentlichen  folgendo 
Einrichtung:  F.s  wurden  in  die  untere  Hohlvene  und 
die  linke  Aorta  des  ausgeschnittenen  Froschherzens 
Canülcn  eingeführt,  während  die  übrigen  aus  dem 
Herzen  abtretenden  Gefässe  unterbunden  wurden. 
Jede  der  Cauülcn  wurde  darauf  mit  einem  flexiblen 
Rölirensystem  in  Vorbindnng  gesetzt,  welches  frisches 
Schweineblutserum  oder  Kaninchenblutserum  enthielt. 
Die  in  dio  Hohlvene  mündende  Röhro  stand  in  Ver- 
bindung mit  einem  Druckgefäss  voll  Serum,  das  auf 
einem  verschiebbaren  Tischchen  sich  befand.  Die  aus 
der  Aorta  führende  Röbro  mündete  offen  in  ein  cali- 
brirtes  Gofäss.  Seitlich  war  im  Verlauf  derselben  ein 
kleines  Quecksilber-Manometer  angefügt,  dessen  Stand 
graphisch  auf  ein  Kymographion  gezeichnet  wurde. 
An  dem  kalibrirten  Gefässe  Hess  sich  nun  ablcsen, 
welche  Menge  von  Flüssigkeit  in  einer  gewissen  Zeit 
bei  einem  gegebenen  Füllungsdruck  und  einem  durch 
das  Manometer  bestimmten  arteriellen  Druck  von  dem 
Herzen  ausgepumpt  wurde.  Der  Füllungsdruck  konnte 
variirt  werden,  indem  das  Druckgefäss  höher  oder 
tiefer  gestellt  wurde.  Der  arterielle  Druck  wurde  auf 
verschiedene  Weise  abgeändert,  bald  indem  man  die 
Widerstände  des  Strombettes  durch  Verengerung  ver- 
grösserte,  bald  indem  man  das  calibrirte  Ausflussgcfüss 
höher  oder  tiefer  anbrachte.  Da  bei  der  Anwendung 
höheren  arteriellen  Druckes  dio  Atrio-Vcntricularklappe 
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insufficicnt  wurde,  und  der  Inhalt  des  Ventrikels  bei 
der  Systole  in  das  Drnckgefäss  zurücktrat,  so  war  cs 
nötliig,  durch  eine  besondere  Vorrichtung  die  Menge 
dieser  regurgitirenden  Flüssigkeit  schätzen  zu  lernen. 
Zu  dem  Endo  wurde  das  Herz  mit  dem  Anfänge  des 
an  ihm  haftenden  Röhrensystems  in  den  einen  Schen- 
kel eines  U-fÖrmigen  Glasgcfässes  getaucht,  welches 
mit  .) prozentiger  Kochsalzlösung  gefüllt  wurde.  Der 
eine  Schenkel  des  Gefässcs,  aus  welchem  die  Röhren 
herausragten,  war  durch  einen  Kork  luftdicht  ge- 
schlossen. Der  andere  cylindrisch  gestaltete  Schen- 
kel war  offen,  so  dass  hier  das  Niveau  der  Salzlösung 
frei  zu  Tage  lag.  So  oft  sich  der  Umfang  des  Her- 
zens bei  der  Systole  verkleinerte,  musste  das  Niveau 
der  Salzlösung  entsprechend  sinken.  Ein  Schwimmer 
zeichnete  den  Stand  derselben  auf  die  Trommel  des 
Kymographion.  Aus  der  zu  messenden  Standhöhe  des 
Druckgcfässes,  den  Angaben  des  Manometers,  des 
Schwimmers  und  des  Ausflussgefässes  gewinnt  man 
nun  alle  Daten,  die  zur  Berechnung  der  vom  Herzen 
geleisteten  Arbeit  erforderlich  sind.  Erhebliche  Feh- 
lerquellen verursachen  allerdings  die  Schwierigkeiten 
der  Ablesung  und  die  Trägheit  der  beweglichen  Theilo 
des  Apparates.  Hat  man  die  Arbeitsleistung  für  eine 
bestimmte  Zeit  ermittelt,  so  ist  die  Arbeit  jedes  ein- 
zelnen Herzschlages  durch  Division  mit  der  Pulszahl 
leicht  gefunden.  In  einer  Anzahl  von  Versuchsreihen 
wurde  untersucht,  wie  sich  die  Arbeitsgrösse  ändert, 
wenn  bei  gleichbleibendcm  Füllungsdruck  der  arte- 
rielle Druck  gesteigert  wird.  Es  ergab  sich,  dass  mit 
steigendem  Druck  die  Arbeitsgrösso  Anfangs  bedeutend 
und  dann  weniger  intensiv  wächst.  Das  Maximum  der 
Arbeitsleistung  war  bei  manchen  Herzen  bei  40  Mm. 
Quecksilberdruck  noch  nicht  erreicht.  Je  grösser  und 
kräftiger  das  Herz  ist,  bei  desto  höherem  arteriellen 
Drucke  tritt  das  Maximum  der  Arbeitsleistung  auf. 
Ferner  stellte  sich  heraus,  dass  das  Maximum  der  Ar- 
beitsleistung bei  um  so  höherem  arteriellen  Druck 
eintrat,  jo  grösser  der  Füllungsdruck  war,  der  in  der 
Versuchsreihe  angewandt  wurde.  In  anderen  Ver- 
suchsreihen wurde  der  arterielle  Druck  festgchalten 
und  der  Füilungsdruck  variirt.  Es  ergab  sich  entspre- 
chend den  übrigen  Resultaten,  dass  die  Arbeitsfähig- 
keit des  Herzens  bis  zu  einem  gewissen  Grenzwerth 
des  Füllungsdrucks  wächst  uud  jenseit  desselben  wie- 
der abnimmt.  Ferner  wurde  geprüft,  wie  sich  die  Ar- 
beitsleistung des  Herzens  änderte,  wenn  die  Kochsalz- 
lösung, in  der  sich  das  Herz  befand,  auf  verschiedene 
Temperaturgrade  erwärmt  wurde.  So  lange  die 
Wärme  des  Herzens  zwischen  0 und  8 Grad  C. 
schwankte,  blieb  die  Arbeitsleistung  der  einzelnen 
Ilerzcontraction  annähernd  dieselbe.  Bei  höher  stei- 
gender Temperatur  sank  dio  Arbeitsleistung  jeder  ein- 
zelnen Contraction  Anfangs  schneller,  später  langsamer. 
Berechnet  man  dagegen  die  Arbeitsleistung  nicht  auf 
die  einzelne  Herzbewegung,  sondern  auf  die  Summe 
der  Herzbewegungen  in  der  Zeiteinheit,  so  verrichtet 
das  Herz  z.  B.  bei  20  Grad  C.  einen  dreimal  grösseren 
Nutzeffect  als  bei  3 Grad,  weil  durch  die  Erwärmung 
dio  Zahl  der  Herzbewegungen  sehr  vermehrt  wird. 


Dio  Veränderung  des  Füllungsdruckes  und  ebenso  die 
des  arteriellen  Druckes  scheinen  auf  dio  Pulsfre- 
quenz des  ausgeschnittenen  Herzens  keinen  merk- 
baren Einfluss  auszuüben. 


Nachtrag. 

Ctradinl,  C.,  II  meeeinltmo  delle  valrole  lemilanari  del  cuore. 

Gatt.  roed.  ital.-lomb.  No.  46.  47.  48. 

Thkbksius  lehrte  zuerst,  dass  die  Coronar-  Arterien- 
Ostien  in  dem  Theile  der  Valsalva’schen  Sinus  lägen, 
welcher  von  den  systolisch  zurückgeschlagenen  Semi- 
lunar- Klappen  bedeckt  würde,  und  dass  dio  Lichtung 
der  kleinen  Herzgefässe  durch  die  Conträction  dieses 
Muskels  geschlossen  würde.  So  auf  einen  anatomischen 
und  einen  physiologischen  Grund  sich  stützend,  be- 
hauptete er,  dass  die  Coronar- Arterien  nur  während  der 
Diastole  Blut  empfingen,  dessen  Einströmung  die  dia- 
stolische Herzerweiterung  fördere.  Lancisi  fand  da 
gegen  bei  vielen  Mammalien,  besonders  den  Carnivo- 
ren,  die  Coronar- Ostien  weiter  stromabwärts  gelegen, 
als  die  freien  Ränder  der  Semilunarklappcn  reichen, 
sah,  dass  Aorta  und  Coronar- Arterien  synchronisch 
pulsiren,  und  erklärte  daraus  die  Unrichtigkeitder  Theo- 
rie des  Thkbksius,  welche  den  Beifall  von  Vieussrns, 
Strömer,  Bokrhavk,  Bourgklat  gefunden  hatte.  Mor- 
gagni, Sknac,  IIai.ler  bestätigten  die  Angaben  Lan- 
cisi’s  betreffs  der  Coronar-Ostien- Lage,  schrieben  aber 
dem  Synchronismus  des  Aorten-  und  Coronar-Arterien- 
Pulses  einer  systolischen  Rückstauung  des  Blutes  in 
diesen  Arterien  zu.  — Hambrrgkr,  Hai.lkr’s  Zeitge- 
nosse, stellte  die,  wie  später  nachzu weisen,  richtige 
Theorie  auf,  dass  die  Seminularklappen- Ränder  wäh- 
rend der  Systole  ein  Dreieck  bildeten  und  niemals  die 
Wände  der  Valsalva’schen  Sinus  berührten,  erklärte 
dies  nur  fälschlich,  mit  Annahme  einer  systolischen 
Contraction  der  Klappenränder.  Mit  vielem  Geschick 
vertheidigto  Brücke  die  Selbststeuerung  des  Herzens, 
wie  er  die  neugefundeno  Theorie  des  Thkbksius  nannte. 
Dieselbe  findet  auch  gegenwärtig,  oft  freilich  in  inodi- 
ficirter  Form,  Anerkennung,  wiewohl  Hyrtl,  Enrk- 
mann  und  Pkrls  zeigten,  dass  der  centrale,  nicht  der 
peripherische  Stumpf  der  durchschnittenen  Coronar- 
Arterie  in  ununterbrochenem,  systolisch  sogar  ver- 
stärktem Strahle  spritzt. 

Immerhin  ist  mit  diesem  Nachweis  eineKenntniss 
vom  Verhalten  der  Semilunar-Klappen  noch  nicht  ge- 
geben. Zu  diesem  Zweck  vervollkommnete  Autor  RC- 
diukr'8 Methode  directer  Inspection.  Er  experimentirte 
an  frischen  Pulmonar-Arterien-Stumpfcn  von  10 Schwei- 
nen. Die  eine  trichterförmig  erweiterte  Oeffnung  einer 
U-Röhre  wurde  mit  einer  Kautsckukmembran  von  ge- 
wisser Spannung  geschlossen,  die  andere  in  den  vorn 
rechten  Ventrikel  getrennten  Conus  artcriosus  einge- 
bunden. Innerhalb  des  oberen  Endes,  d.  b.  des  Bul- 
bus dieses  Artcrterienstumpfes,  wurde  nach  Abtrennung 
der  Pulmonar- Arterie  eine  passende  gerade,  6 Cm. 
lange  Metallröhre  auf  dieselbe  Weise  befestigt,  deren 
freibleibendes  Ende  von  einer  Glasscheibe  verschlossen 
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war.  Das  Lumen  dieser  gefensterten  Röhre  setzte  ein 
kurzer,  seitlich  einmündender  Guttapercha -Schlauch 
miteincr  vertikalen  ManometerrÖhrc  in  Communication. 
War  nun  der  ganze  Apparat  so  hergerichtet,  dass  kein 
in  Betracht  kommender  Theil  des  benutzten  Artorien- 
stumpfs,  besonders  die  Portio  sinuosa  mit  den  Semilu- 
narklappen, einer  widernatürlichen  Zerrung  ausgesetzt 
war,  und  wurde  derselbe  mit  einer  Kochsalzlösung  von 
specifischem  Gewicht  des  Blutes  gefüllt,  so  war  der 
innerhalb  der  Portio  sinuosa  vorhandene  hydraulische 
Druck  gegeben  durch  die  Höhe  der  über  dem  Ostium 
arteriosum  befindlichen  Flüssigkeitssäule.  Betrug  diese 
30  Cm  , so  ist  jener  Druck  gleich  dem  mittleren  phy- 
siologischen. Jetzt  bildeten  die  durch  die  Glasscheibe 
auch  ohne  Spiegelbelenchtung  deutlich  sichtbaren  freien 
Setnilunarklappcnränder  ein  gleichschenkliges  Dreieck, 
mit  nur  sehr  wenig  axialwärts  eingebogenen  Seiten. 
Nur  bei  drei  Präparaten  war  diese  Einbeugung  eine 
beträchtlichere,  so  dass  das  Ost.  arteriosum  der  Form 
eines  dreistrahligen  Sternes  sich  näherte.  Eine  kleine, 
aber  stets  bemerkliche  Abweichung  gegen  die  beiden 
seitlichen  Pulmonar-Arterien-Klappen  bildete  die  vor- 
dere, deren  Modulus  Arantii  nebst  mittlerem  Klappcn- 
Randtbeil  auch  bei  völligem  Ruhestand  der  Flüssigkeit 
etwas  peripheriewärts  ausbeugte,  eine  Abweichung,  die 
sich  daraus  erklärt,  dass  diese  Klappe,  zufolge  der  Um- 
beugung der  Art.  pulmonalis  nach  hinten,  der  Gewalt 
des  Stromes  im  lebenden  Herzen  vorwiegend  ausgesetzt 
ist,  die  daher  an  der  vorderen  Klappe  der  Aorta,  da 
deren  anfänglicher  Verlauf  ein  gerader  ist,  sich  nicht 
findet  Aortenklappen  kamen  übrigens  bei  diesen  Ver- 
suchen nicht  weiter  zur  Verwendung,  weil  der  linke 
Ventrikel  keinen  Conus  arteriös,  besitzt,  also  der  ganze 
Ventrikel  in  den  Apparat  einzuschalten  gewesen  wäre, 
was  bei  dem  hohen,  in  demselben  herzustellenden  Druck 
die  Schwierigkeiten  des  Versuchs  sehr  gesteigert  hätte. 

Die  Sinus  Valsalvac  ferner,  durch  die  Glasscheibe 
betrachtet,  zeigten  Contouren  nur  wenig  gestreckter, 
nach  aussen  convexer  Halbkreiso,  die  über  den  Seiten 
jenes  Dreiecks  ausgespannt  waren.  Und  schon  die- 
ses Bild  legte  die  Unmöglichkeit  einer  durch  den  sy- 
stolischen Blutstrom  hcrzustellendcn  Anlagerung  der 
Klappenränder  an  die  Sinuswände  dar. 

Wurde  die  boi  mittlerem  hydraulischen  Druck  be- 
stehende Emporwölbung  der  Kautschuk- Membran 
durch  eine  herabsinkende  Bleiplatte  in  der  Zeit  einer 
halben  Sekunde  zur  Ebene  zurückgeführt,  so  strömte 
durch  das  eingeschaltete  Ostium  arteriosum  eine  Flüs- 
sigkeit, deren  Menge,  Geschwindigkeit  und  Druck  die 
gleichen  waren,  wie  die  des  Blutes,  welches  eine  Sy- 
stole aus  dem  rechten  Ventrikel  entleert.  Während 
dieses  oft  wiederholten  Experimentes  war  durch  die 
Glasscheibe  genau  bemerkbar,  wio  die  drei  Klappen- 
ränder, Schwingungsbäuche  bildend  undeutlich,  und 
die  Valsave’schcn  Sinus  noch  stärker  ausgebuchtet 
wurden.  Das  angelegte  Ohr  vernahm  diese  Schwingungen 
als  dumpfen  Ton,  vielleicht  einen  Theil  des  ersten  Herz- 
tons. Zugleich  wurden  entsprechend  den  drei  Inserlions- 
punkten der  Klappenränder,  an  der  Aussenwand  der 
Pars  sinuosa  drei  Grübchen  beobachtet,  welche  die 


während  der  imitirten  Systole-Strömung  verstärkte  An- 
spannung der  Serailnnarklappenränder  und  zunehmende 
Ausbuchtung  der  Sinus  andcuteten.  Genau  mit  Be- 
endigung des  künstlichen  Systole-Stromes,  welchem 
bei  liegcnbleibcnder  Bleiplatte  kein  künstlich-diasto- 
lischer Rückfluss  folgte,  trat,  und  das  ist  besonders 
wesentlich,  ein  schnell  vorübergehender  Klappenschluss 
ein,  ein  Vorgang,  der  vom  Autor  erwartet  war,  bisher 
aber  noch  von  Niemand  vorausgesetzt  zu  sein  scheint. 

Bisher  nämlich  galt  die  Annahme,  dass,  wio  bei 
der  mechanischen  so  auch  bei  der  Ilerzpumpe,  der 
Ventil-  respective  Klappenschluss  durch  Rückfluss 
des  etwa  siebenten  Theils  der  durch  den  Hub  respec- 
tivo  die  Systole  geförderten  Flüssigkeitsmengo  be- 
wirkt werde.  Und  in  der  That,  wurde  die  Bleiplatte 
erst  nach  Beendigung  des  momentanen  Klappenschlus- 
scs  wieder  schnell  gehoben  und  so  ein  diastolischer, 
die  Klappen  schliessender  Rückstrom  imitirt,  so  be- 
trug, wie  an  der  Manometerröhre  abzumessen  war,  die 
Menge  des  Rückflusses  etwa  1-  der  durch  die  künst- 
liche Systole  gehobenen  Flüssigkeit.  Folgte  sich  aber 
Ab-  und  Abwärtsbewegung  der  Bleiplatte  mit  der- 
selben Geschwindigkeit,  wie  Systole  und  Diastole  am 
lebenden  Herzen,  so  schloss  sich  an  den  momentanen 
systolischen Klappenschlussunmittclbarder  andauernde 
diastolische.  Anders  also  als  dio  mechanische  arbeitet 
die  Herz-Pumpe,  nämlich  ohne  Verlust  durch  Rückfluss, 
also  ohne  theilweise  Vernichtung  der  geleisteten  Arbeit. 

Autor  hatte  diese  Resultate  erwartet  und  zwar  gemäss 
folgender  Ergebnisse  der  Hydraulik.  Es  besteht  in  einer 
Flüssigkeit,  die  eine  Röhre,  das  ganze  Lumen  derselben 
erfüllend,  durchströmt,  in  der  Stromaxo  die  grösste  Ge- 
schwindigkeit und  der  geringste  Druck,  an  der  Röhren- 
wand die  geringste  Geschwindigkeit  und  der  grösste 
Druck,  wie  Ludwig,  in  dessen  Laboratorium  der  Autor 
experimentirte,  bewiesen  und  veranschaulicht  hat.  Wird 
auch  mittelst  eines  nachdrängenden  Kolbens  eineFlüs- 
8igkcitssäule  durch  eine  Glasröhre  hinbowegt,  so  rücken 
die  Flüsiigkeitstheilchen  nicht  mit  gleicher  Geschwin- 
digkeit weiter,  sondern  die  der  Wand  benachbarten 
bleiben  gegen  die  axialen  zurück.  Die  Folge  davon 
ist  eine  am  Stempel  axialwärts  gerichtete  Wirbelbe- 
wegung der  Flüssigkeit,  oder  mit  mehr  Worten:  es 

wird  der  Stempel  von  einer  Strömung  bespült,  deren 
Geschwindigkeit  im  geraden  Verhältniss  mit  der  des 
Stempels  steht,  und  deren  Lauf  von  der  Peripherie  zum 
Ccntrura  der  Stempeloberfläche  gerichtet  ist.  Dass  eine 
Wirbelslrömnng  in  entgegengesetzter  Richtung  am  ent- 
gegengesetzten Ende  der  Flüssigkeitssäule  gleichzeitig 
besteht,  kommt  hier  nicht  in  Betracht. 

Aus  dem  Bisherigen  erklärt  sich  folgendes  Expe- 
riment, welches  das  Geschehen  des  momentanen  systo- 
lischen Klappenschlusses  zugleich  veranschaulicht: 
Ein  Pfropfen  enthält  in  seiner  Axe  ein  Metallröhrcben 
von  länglich  viereckigem  Lumen.  An  den  Langseiten 
des  aus  dem  Pfropfen  ein  wenig  hervorragenden  Röhr- 
chens sind  2 dünne,  das  Röhrchen  überragende  Gummi- 
plättchen befestigt.  Der  Pfropfen  verstopft  das  Lumen 
einer  Glasröhre,  die  mit  Flüssigkeit  gefüllt  ist,  welche 
also  den  Pfropfen  von  zwei  Seiten  bespült.  Wird  nun 
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durch  Stompeidreck  ein  Flüssigkeitsstrom  durch  das 
Röhrchen  erzeugt,  der  zwischen  den  GummipläUcken 
austritt,  so  vibriren  dieselben,  legen  sich  aber  in  dem- 
selben Moment,  in  welchem  der  Stempel  still  steht,  an 
einander,  weil  nun  auf  die  Gummiplättchen  nicht  mehr 
zwei  antagonistische  Kräfte,  sondern  die  axialwärts 
gerichtete  allein  wirkt. 

Zweifellos  ist  es  eine  der  in  jenen  Experimenten 
dargclegten,  analoge  Wirbelströmung  über  die  periphe- 
rischen Semilunarklappenflächcn,  welche  von  dem  sy- 
stolischen Blutstrom  erzeugt  und  denselben  überdau- 
ernd die  Klappen  momentan  schliesst.  Während  dieses 
Momentes  tritt  dio  Rückstauung  in  Wirksamkeit  und 
bleibt  darin,  die  Klappen  geschlossen  haltend,  bis  zum 
Beginn  der  nächsten  Systole.  Bei  der  Herzthätigkeit 
tritt  noch  ein  Moment  hinzu,  welches  den  systolischen 
Klappenschluss  noch  befördert,  aber  an  dem  U-Appa- 
rat  nicht  herstellbar  ist.  Denn  bei  der  stossweisen 
Verlängerung  der  grossen  Ilerzgefässe  wird  die  Pars 
sinuosa  mit  dem  darin  rcstirenden  Bluto  in  derselben 
Richtung  wie  das  Herz,  also  in  einer  dem  systolischen 
Blutstrom  entgegengesetzten  zurückgeworfen.  Hier- 
mit gewinnt  dio  klappenschliessende  Wirbelströmung 
einen  Kraftzuwachs,  wie  die  an  dcrStcmpeloberfläche, 
wenn  der  Stempel  nicht  allein  in  der  Glasröhre  hinauf, 
sondern  letztere  auch  über  jenen  zugleich  herab  be- 
wegt wird. 

Es  ist  leicht  hcrzuleiten,  aber  schwer  experimen- 
tell darzulcgen,  dass  der  Schluss  der  Zipfelklappen 
auf  gleiche  Weise  zu  Stando  kommt. 

Bock  (Berlin). 


Fick  (5)  schlägt  eine  neue  Methode  vor;  das 
Bl utquantum  zu  messen,  welches  bei  jeder 
Systole  von  jedem  Ventrikel  ausgeworfen 
wird.  Man  bestimme,  wie  viel  Sauerstoff  ein  Thier 
während  einer  gewissen  Zeit  aus  der  Luft  aufniramt, 
und  wio  viel  Kohlensäure  es  abgiebt.  Während  der 
Versncbszeit  nimmt  man  dem  Thier  eine  Probe  Artc- 
ricnblut  nnd  eine  Probe  Venenblut  und  ermittelt 
Saucrstoffgehalt  und  Koblensänregehalt  in  beiden. 
Wciss  man  nun,  um  wie  viel  mehr  Sauerstoff  ein  Ku- 
bikeentimeter  Arterienblut  hat,  als  dio  glcicho  Quan- 
tität Venenblut,  so  berechnet  man  leicht,  welche  Blut- 
mengo  die  Lungen  in  der  Versuchszeit  passiren  musste, 
um  das  wirklich  verbrauchte  Sauerstoffquantum  aufzu- 
nehmen. Durch  Division  mit  der  Pulszahl  während 
der  Versuchszeit  stellt  man  dann  fest,  wie  viel  Kubik- 
contimetcr  Blut  durch  jede  Systole  ausgeworfen  wur- 
den Als  Controle  kann  eine  zweite  Rechnung  dienen, 
bei  welcher  man  in  ähnlicher  Weise  die  ermittelten 
Kohlensäurcmengcn  zu  Grunde  legt. 

Nachdem  durch  Goldstein  und  Fick  nachgewie- 
sen war,  dass  dio  Erwärmung  des  dom  Hirn  zu- 
strömenden  Caro tidenblutesdic  Atbmungs- 
centra  in  stürmische  Aufregung  versetzt,  lag 
der  Gedanke  nahe,  dass  derselbe  Anlass  auch 
einen  Einfluss  auf  die  Innervati onsccntren 
des  Herzens  und  der  Gefässe  haben  werde. 


Dahin  gerichtete  Versuche  lieferten  indess  Fick  (6) 
ein  durchaus  negatives  Ergebniss.  Er  fand,  dass  beim 
Hunde  namhafte  Steigerungen  der  Gesammtkörper- 
temperatur  und  der  Temperatur  des  Carotidenblutes, 
welche  die  Athmungscentren  heftig  erregen,  weder 
dio  Pulsfrequenz  noch  den  Blutdruck  verändern. 

Da  ältere  Beobachter  sehr  Widersprechendes  über 
die  Veränderungen  der  Lungengefässe  bei 
den  Phasen  der  Respiration  angoben,  so  unter- 
nahmen H.  Quincke  (7)  und  E.  Pfeiffer  neue  Ver- 
suchsreihen über  diesen  Gegenstand.  Die  Hauptfrage, 
ob  die  Ausdehnung  der  Lungo  den  Blutstrom  in  ihr 
beeinflusst,  wurde  wio  folgt  geprüft:  Durch  eine 
frische  Ilundclungc  wurde  defibrinirtos  Uundeblut  aus 
einem  Gcfäss  mit  constantem  Niveau  bei  30  Mm. 
Quocksilbcrdruck  hindurchgcleitet.  Die  Ausdehnung 
der  Lungo  wurde  in  verschiedener  Weise  bewirkt. 
In  einer  Anzahl  von  Versuchen  wurde  analog  wie  bei 
der  Inspiration  der  Druck  auf  der  Oberfläche  der 
Lunge  erniedrigt.  Zu  dem  Zweck  brachte  man  die 
Lunge  in  ein  luftdicht  abgeschlossenes  Glasgefäss,  in 
welchem  durch  Saugflaschcn  die  Luft  verdünnt  wer- 
den konnte,  während  die  Röhren,  welche  mit  der 
Trachea,  der  A.  pulmonalis  und  dem  linken  Herzen 
verbunden  waren,  aus  dem  Glase  herausragten.  Es 
stellte  sich  heraus,  dass  bei  dieser  Anordnung  im  All- 
gemeinen um  so  mehr  Blut  aus  den  Lungenvenen  ab- 
floss, je  mehr  die  Luft  in  dem  abgesperrten  Raum 
verdünnt  wurde,  weil  sich,  wie  leicht  begreiflich,  die 
Gefässe  der  Lunge  bei  gleichbleibender  Druckkraft 
des  Blut  zuführenden  Gefässes  in  Folge  der  Verringe- 
rung des  Aussendruckes  erweitern  mussten.  Wurde 
dagegen  die  Lunge  von  der  Trachea  ans  aufgeblasen, 
und  damit  also  der  Luftdruck  in  den  Bronchien  über 
den  Atmosphärendruck  gebracht,  so  verringerte  sich 
die  Geschwindigkeit  des  Blutstroms,  weil  sich  das 
Lumen  der  Lungengefässe  verkleinern  musste.  Der 
Einfluss  auf  den  Blutstrom  in  der  Lunge  ist  also  ganz 
entgegengesetzter  Natur,  jo  nachdem  die  Lunge  durch 
negativen  Pleuradruck  oder  durch  positiven  Bronchial- 
druck ausgedehnt  wird.  Die  zuerst  angegebene  An- 
ordnung, bei  welcher  dio  Lungo  in  einen  luftver- 
dünnten Raum  gebracht  wurde,  entspricht  aber  kei- 
neswegs den  Druckverhältnissen  im  Tbierkörper  wäh- 
rend der  Inspiration;  denn  bei  dem  Versuch  bleibt 
das  Blut  zuführendo  Druckgefäss  ausserhalb  nnd  un- 
berührt von  der  Luftverdünnung,  während  “in  der 
Brusthöhle  des  lebenden  Thiers  der  Arteriendruck  er- 
zeugende Apparat,  nämlich  das  Herz,  während  der 
Inspiration  selbst  unter  dem  Einfluss  des  negativen 
Druckes  in  der  Umgebung  steht.  Die  Verfasser  glaub- 
ten daher  die  andere  Anordnung  vorzichcn  zu  müssen, 
bei  welcher  die  Lungenoborflächo  sich  unter  Atmo- 
sphärcndrnck  befindet,  während  die  Lunge  von  der 
Trachea  aus  aufgeblasen  wurde.  Wenn  man  aus  den 
gewonnenen  Resultaten  auf  den  natürlichen  Blutstrom 
in  den  Lungen  des  lebenden  Thicres  schliessen 
wollte,  so  würde  man  vermuthen  dürfen,  dass  der 
Blutstrom  in  den  Lungen  während  der  Inspiration 
verlangsamt  wird.  Dabei  würde  indess  vorausgesetzt, 
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dass  die  Arbeit  des  Herzens  während  der  Phasen  der 
Respiration  unverändert  bleibt,  eine  Voraussetzung, 
die,  wie  die  V ff.  mit  Recht  bemerken,  keineswegs 
zutrifft.  £s  ist  im  Gegentheil  anzunehmen,  dass  wäh- 
rend der  Inspiration  die  Arbeitsleistung  des  Horzcns 
steigt  und  dadurch  die  erhöhten  Widerstände  der 
ausgedehnten  Lunge  überwunden  werden. 

Durch  eine  andere  Versuchsreihe  wurde  die  Frage 
beantwortet,  wie  sich  die  Capacität  des  Lungongcfäss- 
gebietes  bei  der  Ausdehnung  der  Lunge  verändert. 
Es  ergab  sich,  dass  die  Capacität  sich  in  gleichem 
Sinne  ändert  wie  die  Gcfässweite,  also  umgekehrt  wie 
die  Widerstände.  Wurde  nämlich  die  Lungo  durch 
Erhöhung  des  Trachcaldruckes  aufgeblasen,  so  verrin- 
gerte sich  der  Rauminhalt  sämmtlicbcr  Gefässe  der 
Lunge,  während  der  Gcfässraum  sich  vergrösserte, 
wenn  die  Ausdehnung  der  Lange  durch  Erniedrigung 
des  auf  ihrer  Oberfläche  lastenden  Druckes  erzeugt 
wurde.  Dio  Verfasser  meinen  nun,  dass  unter  den 
natürlichen  Lebensverhältnissen  der  Gefässraum  der 
Lungen  sich  während  der  Inspiration  verkleinert,  in- 
dem das  Blut  dem  linken  Herzen  zugetrieben  wird, 
dass  dagegen  in  der  Exspiration  der  Gefässraum  der 
Lungen  vergrössert  und  der  Zufluss  zum  linken  Herzen 
vermindert  wird.  Wäron  diese  Sätze  erwiesen,  so 
würde  also  das  linke  Herz  genau  so  wie  das  rechte 
während  der  Inspiration  mehr  Blut  empfangen , als 
während  der  Exspirationsphase.  Jedenfalls  muss  die 
rhythmisch  sich  wiederholende  Verkleinerung  und 
Vergrösserung  des  Gefässgebietes  der  Lungen  der  ge- 
sammten  Blutbewegung  förderlich  sein. 

Mit  diesen  Beobachtungen  stimmt  eine  Angabe 
von  Grehant  (8)  gut  überein,  welcher  fand,  dass  bei 
curarisirten  Thieren  die  Blutbewegung  voll- 
ständig stockt,  wenn  die  Lunge  in  sehr  ge- 
waltsamer Wreise  unter  einem  Druck  von 
15  Centimeter  Quecksilber  aufgeblasen 
wird  Die  Widerstände  in  den  Gefässen  der  Lunge 
werden  dann  so  enorm  gesteigert,  dass  das  rechte 
Herz  nicht  die  Kraft  hat,  sie  zu  überwinden.  Der 
Druckunterschied  zwischen  Arterien  und  Venen  gleicht 
sich  natürlich  nach  der  Unterbrechung  des  Kreislaufs 
bald  aus.  Vorherige  Durchschneidung  der  Vagusnerven 
hat  selbstverständlich  keinen  Einfluss  auf  das  Zustande- 
kommen der  Erscheinung.  Bei  Durchlcituug  von  defi- 
brinirtern  Blut  durch  dio  Lungo  sah  G.,  ebenso  wie 
Quisckk  u!id  Pfeiffer,  den  Strom  in’s  Stockon  kom- 
men, wenn  die  Lungo  stark  aufgeblasen  wurde. 

Mohammed  Effendi  IIafiz  (9)  führte  unter  Lud- 
wio's  Leitung  Untersuchungen  aus  über  dio  Thätig- 
keit  der  vasomotorischen  Nerven  der  quer- 
gestreiften Muskeln.  In  einer  ersten  Versuchs- 
reihe wurden  dio  Veränderungen  beobachtet,  welche 
die  Muskelgcfässe  nach  elektrischer  Reizung  des 
Rückenmarks  erfahren.  An  jungen  Hunden  und 
Kaninchen,  dio  meistens  bis  zur  Lähmung  der 
Skeletmuskcln  mit  Curare  vergiftet  waren,  durch- 
schnitt  man  nach  Einleitung  der  künstlichen  Athmung 
das  Rückenmark  zwischen  Atlas  udü  Hinterhaupt. 
Dann  wurde  ein  starker  Stahlstift  durch  den  Bogen 


des  Atlas  in’s  Rückenmark  gebohrt,  während  ein 
zweiter  in  derselben  Weise  durch  den  Bogen  des 
zweiten  Halswirbels  eingestochen  wurde.  Beide 
Stifte  bildeten  die  Elektroden  einer  Induktionsrolle. 

Ein  in  die  Carotis  geführtes  Manometer  zeigte 
den  Blutdruck  an.  Nach  diesen  Vorbereitungen  wur- 
den Muskelarterien  blossgelegt,  und  zwar  wurden  mei- 
stens die  Arterien  gewählt,  welche  in  dem  Ellenbug 
zu  den  Beugern  der  Hand  und  Zehen  gehen.  Da  cs 
schwierig  ist,  die  Veränderungen  der  Gefässweite  rich- 
tig abzuschätzen,  so  wurden  ausserdem  einzelne  bloss- 
gelegte Muskeln  quor  durch geschnitteu,  um  aus  der 
Menge  des  von  der  Schnittfläche  hervorquellenden 
Blutes  auf  die  Blutbewegung  im  Muskel  zu  schliessen. 
In  einzelnen  Fällen  wurde  ausser  dem  Rückenmark 
auch  der  Plexus  bracbialis  elektrisch  gereizt.  Da  die 
direkte  Bestimmung  der  Blutgeschwindigkeit  in  den 
Arterien  mittelst  der  Stromuhr  sehr  mühsam  und 
schwierig  ist,  so  wählte  Verf.  einen  andern  Weg,  wo- 
bei er  durch  folgende  Erwägungen  geleitet  wurde. 
Wenn  das  Herz  seine  Thätigkeit  plötzlich  einstellt,  so 
werden  die  Arterien  ihren  Inhalt  so  lango  in  die  Ve- 
nen ergiessen,  bis  der  Druck  überall  gleich  ist.  Das 
Gesetz,  nach  welchem  der  Arteriendruck  sinkt,  ist  zu- 
gleich auch  der  Ausdruck  für  die  Geschwindigkeit, 
mit  welcher  das  Blut  durch  die  Capillaren  strömt. 
Lässt  man  nämlich  den  Blutdruck  registriren,  so 
wird  dio  gezeichnete  Curve  um  so  steiler  abfallen,  je 
grösser  die  Geschwindigkeit  ist;  denn  das  Sinken  dos 
Blutdruckes  hält  jaScbritt  mit  der  Entleerung  der  Ar- 
terien. Einen  vorübergehenden  Stillstand  des  Her- 
zens kann  man  leicht  durch  Reizung  des  Vagus  her- 
beiführen. Wenn  man  nun  gleichzeitig  das  Rücken- 
mark reizt,  so  wird  die  registrirte  Curve  des  Arterien- 
druckes nach  einem  anderen  Gesetz  nämlich  weniger 
steil  abfallen,  als  wenn  das  Rückenmark  nicht  gereizt 
wird.  Die  Arterien  entleeren  sich  also  langsamer, 
wenn  das  Rückenmark  gereizt  wird , weil  dann  die 
Wege,  auf  welchen  die  Ausgleichung  des  Blutdruckes 
vor  sich  geht,  eine  Verengerung  erfahren. 

Mit  Hilfe  der  angegebenen  Beobachtungsmetho- 
den Hess  sich  nnn  Folgendes  feststellen.  Wenn  das 
Rückenmark  gereizt  wird,  so  ziehen  sich  wohl  die 
Muskelartericn  gelegentlich  zusammen;  doch  istdieser 
Erfolg  keineswegs  so  sicher,  wiedieZusaramenziehung 
der  Hautarterien  oder  Darmarterien.  Dio  Nerven 
der  Muskclarterien  scheinen  ungemein  leicht  zu  er- 
müden. Muskelwundcn  bluten  während  der  Reizung 
des  Rückenmarks  stärker,  weil  die  gleichzeitige  Ver- 
engerung der  Haut-  und  Unterleibsgefässe  eino  Stei- 
gerung des  Drucks  in  den  Muskelarterien  herbeifübrt, 
die  selbst  an  der  Verengerung  nicht  theilnehmen. 
So  schwierig  es  scheint,  eino  Verengerung  derMuskol- 
arterien  aus  der  Ferno  durch  Reizung  des  Rücken- 
marks oder  der  vasomotorischen  Nerven  zu  bewirken, 
so  leicht  ziehen  sich  doch  dieselben  Gefässe  zusam- 
men, wenn  sie  örtlich  durch  Reize  getroffen  werden. 
Im  Anschluss  an  Beobachtungen  vou  Sadlkr  nndGK- 
nkrsich  sah  Verf.,  dass  die  Muskelartericn  sich  z.  B. 
unmittelbar  nach  der  Blosslegung  verengerten  und  in 
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der  Verengerung  verharrten,  gleichgiltig  ob  der  allge- 
meine Blutdruck  stieg  oder  fiel.  Eine  verstärkte 
Contraction  der  Muskelarterien  kommt  ferner  zu  Stande, 
wenn  die  Muskelgefässo  während  kürzerer  oder  län- 
gerer Zeit  durch  einen  verstärkten  Druck  ausgedehnt 
waren.  Erschlaffung  derMuskelgefässe  tritt  nach  zwei 
Anlässen  ein,  nämlich  erstens,  wenn  die  Muskeln  in 
Zusammenziehung  gerathen,  oder  nach  eben  vollen- 
deter Zusammenziehung,  und  zweitens  dann,  wenn 
der  Blutstrom  in  den  Muskeln  einige  Zeit  aufge- 
hoben war. 

Die  Bahnen,  welche  die  vasomotorischen  Nerven 
der  Muskeln  verfolgen,  Hessen  sich  durch  physiolo- 
gische Experimente  nicht  nachwciscn,  da  diese  Ner- 
ven eben  der  künstlichen  Reizung  gegenüber  in  der 
Regel  unerregbar  scheinen.  Eine  sorgfältige  anato- 
mische Untersuchung  der  Gcfässc,  welche  in  den  M. 
biceps  femoris  eintreten,  ergab,  dass  diese  von  Ner- 
venfäden  begleitet  werden,  die  vom  N.  cruralis  her- 
stammen, während  die  Nerven  für  die  quergestreiften 
Fasern  dieses  Muskels  ans  dem  Plexus  ischiadicus  her- 
vorgehen. Die  Nerven  der  quergestreiften  Muskel- 
fasern scheinen  also  andere  Wege  einzuschiagcn,  als 
die  Nerven  der  glatten  Muskelfasern  der  Gefässe. 

Golti. 


B.  Physiologie  des  Kerrensystens. 

1}  Onlmu».  Recherche«  explrlmentile«  «ur  le«  pMnnminea  con»e- 
eutlf«  ä l’abtatlon  du  cerreau.  Jonrn.de  l'anat.  et  de  laphyslolog. 
Ko  6.  1870.71.  p.  633  ff.  — 2)  Van  Kempen,  Rapport  da  la 
comrol»sion  cha rgi«  de  Texamen  du  mämolre  cnro)6  en  reponae 
ä la  qtic-tlon  miao  au  concoura  aur  lea  fonellons  daa  eentraa 
nerve»  enclphaliquca.  Bullet,  de  l’Acad.  de  efd.  de  Belglque.  V. 
p . 18  ff.  — 3)  Well,  Die  phyiial.  Wirkung  der  Digitalis  auf  dl« 
Keffrxhemmunga-Centra  dea  Froaehca  uebat  Versuchen  über  den 
Einfluaa  der  Blotcirculatlon  auf  dleae  Organe.  Arch.  f.  Anat  u. 
Ptiyaiol.  HO.  III.  S.  252  ff.  — 4)  Dittmar,  Kin  neuer  Beweis 
für  die  Reizbarkeit  dar  centrlpetalen  Fasern  dea  liürkcnmirks. 
Arbeiten  der  pbyelol.  Anstalt  zu  I. elp/lg.  V.  S.  5 ff.  Sitzungsber. 
der  Würtb.  phyalk.-mtd.  Qeaellerh.  N.  F,  II.  — 8)  Mieacher, 
Zur  Frage  der  sensiblen  Leitung  im  Rückenmark.  Ebendas.  V. 
173  ff.  — 6)  Schiff,  Bericht  über  einige  Versuchsreihen.  Ein- 
fluia  des  verlängerten  Mark«  auf  die  Albmtiog.  Arch.  f.  d.  ge- 
rammte Physiologie.  Bd.  IV.  221,  — 7)  S u a t s e h I n s k y , 
lieber  den  Muskeltonua  In  den  hinteren  Extremitäten  des  Frosches 
und  über  den  Einfluss  einiger  Güte  auf  denselben.  Centralblatt 
für  die  med.  Wlssenseb.  3t.  — 8)  Soboroff,  Beitrag  zur  Keunt- 
nlva  der  GefBaencrvinrentra.  Med.  .lahrb.  der  Wiener  Aerzto. 
lieft  IV.  449  fl.  — 9J  Cyon,  Hemmungen  und  Erregungen  Im 
Centralayatcm  der  Geräsanervcn.  Mälangaa  Molcgiquea.  Bullet. 

de  l'Aradümte  de  8t.  Päterabutirg.  Tom.  VII.  3.  Jan.  10) 

Ileidenhain,  R. , Deber  Cvoti'a  neue  Theorie  der  centralen 
Innervation  der  Gefiaanervan,  Arch.  f.  d.  gea.  Pbyslol.  Bd.  IV, 
8.  851.  — 11)  Owsjannlkow,  Die  tonischen  und  reflertorl- 
sehen  Centren  der  Geläsaoerven.  Ber.  d.  k aäcba.  Gesellaeh. 
d.  Wlasensch.  8.  135  ff.  — 12)  Koaabach,  Ueber  Exiirpatlon 
dea  Sympatbicus.  Verbandl.  d.  Würzb.  pbyslnl.  med.  Geacllacb. 
K.  F.  VI.  10.  — 13)  Riegel,  Fr.,  Ueber  den  Einfluss  de«  Ner- 
ven«) atema  auf  den  Kreislauf  und  die  Körpertemperatur.  Arch. 
f.  d.  gea.  rhysiol.  Bd.  IV.  350  fl.  — 14)  8 i nltzin.  Zur  Frage 
über  den  Einfluss  des  N.  sympathlcus  auf  das  Gevichtsorgan. 
Centralbl.  d.  zntd.  Wlaaenacb.  No.  11.  — 15)  Riegel  u Jolly, 
Ueber  die  Veränderungen  der  riageiäsie  In  Folge  von  Reiaung 
sensibler  Nerven.  Virehow'e  Arch.  Bd.  52.  — 16)  Joseph, 
Studien  über  den  Nervcneinfluss  am  Froachbeln.  Centralbl.  der 


med.  Wiaaenaeh.  No.  46.  — 17)  Goltz,  Ueber  die  Aufsaugung 
und  Fortführung  von  Güten  nach  Unter breebung  des  Blutkreis- 
laufes. Arch.  f.  d.  gea.  Physiul.  Bd.  IV.  8.  147.  — 18)  Der- 
selbe, Ueber  den  Einfluss  der  Ncrrencentren  auf  die  Aufsau- 
gung. Ebendas.  Bd.  V 8.  53.  - 19)  Eckhard,  Bclttige  «ur 
Anatomie  und  Physiologie.  Bd.  VI.  Heft  2.  — 20}  Rosenthal, 
Uchsr  den  Einfluss  des  Vagus  auf  das  durch  Erwärmung  ge- 
lähmte Froschherz.  Berliner  kün.  Wocheoscbr.  No  3t.  — 21) 
Rutherford,  Lecturcs  on  experimental  physiology.  Inner- 
vation of  the  heart,  The  Lancet.  16.  Decbr.  — 22)  8 e hl  ff, 
Einfluss  des  Vagus  auf  die  Lungenbläschen.  Arch.  für  die  gea. 
Pbysiol.  Bd.  IV.  8.  226.  — 23)  Haldenhain,  G.,  Ueber  den 
Einfluss  der  hinteren  Rückenmarkswurzeln  auf  di«  Erregbarkeit 
der  vorderen.  Arch.  f.  d.  gea.  l'ltysiol.  Bd.  IV.  8 . 435.  — 24) 
Steinmann,  Utber  den  Tonus  der  willk.  Muskeln.  Bullet,  de 
l'Acad.  de  St  Pätersbourg.  — 24)  Paulus,  Versuche  über  den 
Kauroslnn  der  Haut  der  untereu  Extremität.  Zeitschr.  f.  Bio- 
logie. Bd.  VII.  Heft  3.  8.  237. 

Onimüs(I)  beschreibt  in  umständlichster  Weise  die 
Beobachtungen,  die  er  an  Tbieren  (Fröschen,  Fischen 
und  Vögeln)  machte,  deren  Grosshirnlappen  er  ab- 
trennte. Wie  bekannt,  erscheinen  die  Thiere  als 
willenlose  Organismen  in  allen  ihren  Bewegungen,  die 
sie  selbst  nie  spontan,  sondern  stets  auf  äussere  Ver- 
anlassung, dann  aber  stets  in  einer  scheinbar  durchaus 
zweckentsprechenden  Art  ausführen.  Alle  diese  auf 
äusseren  Anstoss  auftretenden  Bewegungen  zeichnen 
sich  durch  ihre  grosse  Regelmässigkeit  aus  und  sind 
nach  des  Verfassers  Ansicht  bedingt  durch  eine  ge- 
wisse Zusammengehörigkeit  (solidarite)  der  Bewegun- 
gen aller  Glieder.  Was  der  Verfasser  darunter  ver- 
steht, ist  aus  seiner  Herleitung  nicht  recht  klar : im 
Wesentlichen  scheint  denn  doch  sein  Räsonnement 
darauf  hinanszukommen , dass  einem  seines  Gross- 
hirns beraubten  F rösche  noch  eine  ganze  Reihe  com- 
plicirter  centraler  Functionen  verbleiben  (z.  B.  das 
Bestreben,  das  Gleichgewicht  zu  behalten),  die  nicht 
als  einfache  Reflexo  zu  deuten  sind,  dass  letztere  viel- 
mehr durch  die  Functionen  des  Mittelhirns,  Kleinhirns 
and  durch  Vermittelung  der  Medulla  oblongata  zeit- 
weise scheinbar  den  jedesmaligen  Verhältnissen  sich 
anpassend  unterdrückt  werden,  unddasserst  der  dieser 
Theile  beraubte  Frosch  zur  einfachen  Reflexmaschine 
wird.  Die  hier  einschlagenden  Arbeiten  Goi.tz’s 
scheinen  dem  Verfasser  völlig  unbekannt  zu  sein. 

Das  Centrnm  für  die  Equilihrirung,  d.  h.  das  Cen- 
trum für  die  Solidarität  aller  Bewegungen  ist  nach 
des  Verfassers  Angabe  das  Cerebellum,  in  ihm  findet 
er,  in  Uehercinstimmnng  mit  Lussana,  das  Centrum 
des  Muskslsinnes.  Nach  Verletzung  oder  Abtragung 
des  Kleinhirns  schwindet  der  Tonus,  in  dem  sich 
sämmtlicho  Muskeln  normaler  Weise  befinden,  ln 
seinem  2ten  Capitcl  behandelt  Verf.  die  Zwangsbe- 
wegungen nach  einseitiger  Verletzung.  Die  sogenann- 
ten ,, Manege-Bewegungen“  kommen  zu  Stande 
durch  einseitige  Aufhebung  des  Grosshirneinflusses. 
Die  Bewegungen  der  einen  Körperhälfte  erfolgen  hier 
allein  unter  dem  Einfluss  des  Willens,  die  der  anderen 
willenlos,  mit  der  an  enttarnten  Tbieren  bekannten 
Regelmässigkeit.  Sie  werden  auch  hervorgerufen 
durch  einseitige  Verletzung  (Reizung)  der  locomotori- 
schen  Centren.  Anch  die  Rollbewegungen,  die  Verf. 
an  Fröschen  (im  Wasser)  wie  an  Wasservögeln  stu- 
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dirte,  sind  nach  seiner  Ansicht  Folge  andauernder 
Reize  der  locomotoriscben  Centren,  die  entweder 
direct  oder  indirect  auf  dem  Wege  des  Reflexes  die- 
selben treffen  und  bestimmte  Muskelgruppen  (die 
Thorax-Muskeln)  in  tonischen  Krampf  versetzen. 

van  Kkmpkn  (2)  referirt  im  Namen  einer  von 
der  Belgischen  Academie  ernannten  Commission  über 
eine  Arbeit,  welche  als  Bewerbung  um  die  im  Jahre 
1866  ausgeschriebene  Preisfrage  eingegangen  war. 
Die  sehr  umfangreiche  Frage  lautete:  „rechercher 

quclles  sont  les  fonctions  devolues  aux  diverses 
parties  de  l’encdphale,  en  prenant  pour  bases  de 
ses  investigations  des  experiences  snr  les  animaux 
vivants,  des  observations  cliniqucs  et  necroscopiques, 
ainsi  que  les  donnees  fournies  par  l'bistologio  et 
l’anatomie  comparee.“  Das  sehr  eingehende  Referat 
beurtheilt  die  Arbeit  trotz  mannicbfacber  Lücken, 
mancherlei  unzweifelhafter  Irrthümer  günstig  und 
empfiehlt  sie  zur  Preisertheilung.  Wesentlich  Neues 
kann  Referent  jedoch  nach  der  Besprechung  von 
van  Kkmpkn  in  der  Arbeit  nicht  finden,  zum  grossen 
Tbeil  schliesst  sie  sich  den  Auffassungen  Flourkns’s, 
Gratiulet’s,  Lossana’s,  Rknzi’s  u.a.  an,  da  aber,  wo 
sie  Neues  giebt,da  steht  Letzteres  auf  sehr  schwachen 
Füssen;  so  vor  Allem  seine  Darstellung  der  histologi- 
schen Verhältnisse  des  Gehirns  (die  neuen  deutschen 
Arbeiten  von  Dbiters,  M.  Schultzk  sind  ihm  völlig 
unbekannt),  seine  Auffassung  der  centralen  Functionen 
der  Nervenfasern  (ihnen  nicht,  den  Ganglienzellen 
kommen  jene  zu,  eine  Auffassung,  der  sich  auch  Hknlb 
Bd.  111.  seiner  syst.  Anatomie  hinneigt),  seine  Ansicht 
über  die  secretorische  Function  der  Pia  mater,  deren 
Resultat  die  unter  ihr  in  der  Hirnmasse  gelegenen  Zel- 
len sein  sollen. 

Das  Grosshirn  ist  nach  des  Verfassers,  auf  zahl- 
reiche eigene  Versuche  gestützten  Ansicht,  der  Sitz  des 
Instinctes  und  der  Intelligenz,  während,  wie  das  ja 
auch  anderweitig  vielfach  ausgesprochen  wurdo,  die 
Centren  der  Empfindung,  der  Bewegungen,  der  Co- 
ordination  der  letzteren  sich  ausserhalb  des  Gross- 
birns  befinden,  daher  selbst  nach  Abtragung  dieses  zu 
functioniren  im  Stande  sind.  Die  Functionen  des 
Grosshirns  präcisirt  er  ferner  dahin,  dass  die  Lobi  an- 
teriores die  Fähigkeit  der  Orts-  und  Personen-Erkcnnt- 
niss,  so  wie  der  Sprache  führen,  die  Lobi  inferiores 
den  Trieb  zur  Ernährung;  die  L.  posteriores  den  In- 
stinct  der  Selbsterbaltung  und  Vorsicht  bergen. 

Weil  (3)  prüfte  an  (nach  der  Goi/rz’schen  Methode) 
ihres  Grosshirns  beraubten  Fröschen  den  Einfluss  des 
Digitalisinfuscs  und  der  Lösung  des  Digitalins  auf  die 
Reflexhemmungscentren.  Beide  wurden  subcutan  in- 
jicirt  und  von  Zeit  zu  Zeit  die  Reflexibilität  nach  der 
TCnii’schen  Methode  durch  Befeuchten  der  Pfote  mit 
sehr  verdünnter  Säure  geprüft.  Er  fand,  dass  die 
Digitalis  (sowohl  im  Infus  wie  in  der  Lösung  ihres 
Alkaloids)  in  kleinen  Gaben  die  Hcmmungscentren  er- 
regt, während  sie  das  Rückenmark  intact  lässt.  In 
Bezug  auf  die  Grösse  der  Dosen  gestaltet  sich  die 
Wirkung  genauer  so,  dass:  I)  kleine  Dosen  die  Herz- 
action der  Reflexfrösche  (nach  intracranieller  Durch- 

J>  »inmten  Utdlcln.  1871.  Bd.  I. 


schneidung  der  Hemisphären)  wie  decapitirter  Thicro 
beträchtlich  verlangsamen.  Stillstand  des  Herzens  er- 
folgte nur  bei  decapitirten,  nicht  bei  Reflexfröschen; 
grössere  Dosen  verlangsamen  Anfangs  und  sistiren 
schliesslich  die  Herzaction  vollständig,  doch  auch  hier 
früher  bei  den  decapitirten  als  Reflexfröschen;  2)  auf 
die  Reflexhemmungscentren  grosse  wie  kleine  Dosen 
reizend  wirken,  doch  lässt  sich  dio  dadurch  bewirkte 
Hemmung  der  Reflexe  nach  kleinen  Dosen  mitunter 
noch  eine  Stunde  nach  der  Application  durch  Decapi- 
tation  beseitigen,  während  sie  nach  grossen  Dosen 
nicht  nur  sehr  viel  früher  eintritt,  sondern  auch  durch 
Decapitation  nicht  gehoben  werden  kann;  3)  sowohl 
bei  grossen  wie  kleinen  Dosen  tritteine  Zeit  ein,  früher 
bei  grossen,  später  bei  kleinen,  in  welcher  sich  Läh- 
mung des  Rückenmarkes  hinzugescllt,  d.  h.  in  welcher 
die  Hemmung  durch  Durchschneidung  der  Med.oblon- 
gata  nicht  beseitigt  wird. 

Um  zu  entscheiden,  ob  die  Wirkung  des  Digitalin  di- 
rect die  Hemmungscentren,  oder  indirectdurch  die  Ver- 
langsamung der  Herzaction  angTeift,  stellte  Verf.  Beob- 
achtungen darüber  an,  ob  Verzögerung  der  Herztbätigkeit 
überhaupt  die  Hemmungscentren  zu  erregen  im  Stande 
sei.  Er  fand,  dass  auch  Entblutung  der  Thier©  (d. 
h.  also  Anaemie  der  Centren)  reizend  auf  die  Hem- 
mungscentren wirken,  eine  Wirkung,  die  sich  sofort 
durch  Decapitation  beseitigen  lasse. 

Wurde  bei  Thieren  das  Herz  durch  Kali  nitricum 
gelähmt,  so  erlosch  auch  die  Reflexibilität  sehr 
schnell,  aber  nur  durch  Reizung  der  Hemmungscen- 
tren, während  die  Reflexibilität  des  von  der  Med.  oblon- 
gata  getrennten  Rückenmarkes  durch  die  Herzlähmung 
nicht  beeinflusst  wird.  Dass  aber  das  Resultat  nicht 
Wirkung  eines  Schmerzes  (bei  Betupfung  des 
Herzens)  sei,  dafür  spricht  ihr  allmäliges  Auftreten. 
Das  reizendo  Moment  sucht  Verfasser  in  dem  grossem 
Kohlensäure-Gehalt  des  in  dem  Gehirn  stagnirenden 
Blutes,  wie  das  Centrum  der  Athembewegung,  der  va- 
somotorischen Nerven  durch  einO-armes,  CO., -reiches 
Blut,  so  werden  auch  die  Hemmungscentren  erregt. 
Dafür  spricht  schon  der  Umstand,  dass  alleinige  Ver- 
langsamung der  Circulation  den  gleichen  Erfolg  aus 
denselben  Ursachen  nach  sich  zieht,  dafür  endlich  dio 
Thatsache,  dass  auch  auf  andere  Weise  bewirkto  0- 
Armuth  (Ausschneidung  der  Lungen,  längeres  Ver- 
weilen der  Thicre  in  II,  Vergiftung  derselben  durch 
Schwefelwasserstoff)  die  gleiche  Wirkung  auf  die 
Hemmungscentren  übt. 

DirTMAR  (4)  bat  im  Leipziger  physiologischen 
Laboratorium  die  Blutdruckerhöhung  durch  reflecto- 
rische  Verengerung  der  Arterien  bei  sensibcln  Reizen 
auf  ihre  Brauchbarkeit  als  Reagens  auf  Sensibilität 
geprüft  und  gefunden,  dass  dieselbe  beiläufig  bei 
gleichem  Anfangsdruck  dem  Reize,  bei  gleichem  Reize 
aber  dem  Anfangsdruck  proportional  ist  und  auch 
noch  nach  Durchtrennung  der  Grosshirnschenkel  zu 
Stande  kommt.  Es  kann  so  die  Grösse  der  sensibcln 
Erregung  weit  genauer  als  bisher  und  zwar  ohne  be- 
wusste Empfindung  des  Thieres  bestimmt  werden. 
Trägt  man  die  Hinterstränge  und  vorderen  Wurzeln 
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des  Rückenmarks  eine  Strecke  woit  ab  and  durch- 
schneidet das  Mark  unterhalb  der  präparirten  Stelle, 
so  giebt  Reizung  des  centralen  Stumpfes  bedeutende 
Druckerhöhung;  ein  Beweis  für  die  Reizempfänglich- 
keit der  hintern  Rückenmarksstränge,  dass  innerhalb 
desselben  ein  System  von  Fasern  vorkommt,  welche, 
obwohl  sie  nicht  zu  den  Nervenwurzeln  gehören,  den 
directen  Reizen  zugängig  sind,  dio  zugleich  die  em- 
pfangene Erregung  durch  die  ganze  Länge  des  Rücken- 
marks hindurch  fortpflanzen  und  sie  endlich  in  der 
Medulla  oblongata  auf  motorischo  Fasern  übertragen. 
Wenn  man  diese  Fasern  nun  nicht  als  sensible  im 
engeren  Sinne  des  Wortes  gelten  lassen  will,  so  muss 
man  sie  jedenfalls  als  ein  Analogon  derselben  (oxcito- 
motorische)  anschen. 

In  ähnlicher  Weise  prüfte  Mikscher  (5)  die  Wege 
der  sensibein  Leitung  im  Rückenmark,  durch  die 
reflectorischo  Drucksteigerung  bei  peripherer  Reizung. 
Aus  seinen  Versuchen  nach  möglichst  exacter  partieller 
Durchschncidung  des  Rückenmarks,  über  deren 
Details  auf  das  Original  verwiesen  werden  muss,  ergab 
sich,  dass  dio  der  reflectorischen  Blutdrucksteigerung 
fähigen  centripetalen  Bahnen  der  Nn.  ischiadici  in 
der  Markstrecke  zwischen  der  dritten  Lenden-  und 
letzten  Brustwurzel  ganz  oder  in  weit  überwiegender 
Menge  in  den  seitlichen  weissen  Strängen  der  Medulla 
und  zwar,  dass  die  des  linken  N.  ischiadicus  der 
Mehrzahl  nach  im  rechten,  der  Minderzahl  nach  im 
linken  Seitenstrang  und  umgekehrt  verlaufen.  Die 
von  weiter  unten  herkommenden  Bahnen  durchsetzen 
die  äussersten  Markpartien,  die  höher  eintretenden 
verlaufen  ganz  odertheilweise  in  derNähe  der  Median- 
ebene.  Die  von  vielen  Beobachtern  gesehene  Hvper- 
aestbesie  des  Hinterkörpers  auf  der  Seite  (halbseitige) 
der  Durchschneidung  konnte  Verfasser  in  seinen  Ver- 
suchen nicht  constatiren.  Eine  unzweifelhafte  bedeu- 
tende Steigerung  der  reflectorischen  Leistung  liess 
sich  hiernach  nie  beobachten. 

Durch  neue  Vorsuche  bestätigt  Schiff  (6)  seine 
ältere  Angabe,  dass  in  den  Scitcnsträngcn  des  Rücken- 
marks dio  die  Athembewegung  beeinflussenden  Nerven- 
bahnen verlaufen.  Nach  einseitiger  Durchschncidung 
derselben  (am  untern  Rande  des  Occipital-Loches)  bei 
einem  Hunde  beobachtete  er  Ausbleiben  der  Thorax- 
bewegung auf  der  entsprechenden  Seite,  und  bei  Er- 
öffnung der  Bauchhöhle  des  durch  tiefe  Aethernarcose 
getödteten  Thiercs,  auch  nur  einseitige  Wirkung  des 
Zwerchfelles.  Liess  Schiff  Kaninchen  durch  eine 
Trachoal  - Fistel  athmen  und  fing  die  Exspirationsluft 
in  einer  graduirten  Röhre  auf,  so  war  nach  einseitiger 
Durchschneidung  der  Seitenstränge  das  Athemvolum 
wohl  um  J seines  Anfangsvolums  vor  derDurcbschnei- 
dung  vermindert. 

Sustschinsky  (7)  findet,  dass  die  Asymmetrie 
der  Beine  eines  Frosches  in  dem  bekannten  Bronp- 
okkst  sehen  Rcflcxtonus-  Versuch  um  Vieles  eclatanter 
zu  Tage  tritt,  wenn  man  die  Wirkung  der  Schwere 
der  herabhängenden  Beine,  die  Spannung  der  Weich- 
tlieile,  welche  beide  das  Phänomen  sehr  bald  ver- 
wischen, dadurch  beseitigt,  dass  man  das  Thier  in 


Wasser  hängt.  Am  deutlichsten  wird  nach  seiner 
Angabe  die  Erscheinung,  wenn  man  die  Beine  noch 
durch  kleine  Stöcke  im  Wasser  stützt.  Zerstörung 
des  Rüchenmarks,  Vergiftung  durch  Curare,  Chloro- 
form, Nicotin  und  Strychnin  gleichen  den  Unterschied 
in  der  Lage  beider  Beine  aus.  Im  ersten  Stadium  der 
Vergiftung  verstärken  ihn  die  beiden  zuletzt  genann- 
ten Gifte.  Dass  nur  dieBeugemuskoln  unter  dem  Ein- 
fluss des  Reflextonus  stehen,  findet  Verfasser  daraus 
erklärlich,  dass  sowohl  bei  directer  als  bei  indirectcr 
schwacher  Erregung  der  Nerven  der  hintern  Extremi- 
täten die  letztem  zunächst  immer  nur  im  Sinne  der 
Beuger  ihre  Lage  ändern,  und  dass  bei  wachsender 
Reizstärko  rasch  wechselnde  Bouge-  und  Streckbewe- 
gungen folgen,  nach  Aufhören  des  Reizes  aber  eine 
Lagcnvoränderung  im  Sinne  der  Beuger  eintritt. 

Soboroff  (3) bestätigt  und  erweitert  die  Angaben 
Kessel’ s betreffs  der  Gefässnervencentron.  Wie  die- 
ser, sah  er  durch  schwache  electrische  Reizung  der 
Medulla  oblongata  Verengerung  der  Blutgefässe  in 
der  Schwimmhaut  der  Frösche  selbst  dann  noch  ein- 
treten,  wenn  vorher  die  beiden  Vagi  durchschnitten 
waren;  nie  aber  verengten  sich  gleichzeitig  die  Mes- 
enterialgefässc , eine  Thatsache,  welche  darauf  hin- 
deutet, dass  auch  beim  Frosch  besondere  Centren  für 
die  verschiedenen  Gefässprovinzen  existiren.  Die  ge- 
nauere Prüfung  der  Stelle,  von  welcher  die  Gefässner- 
ven  der  Schwimmhaut  ihren  Ursprung  nehmen,  ent- 
spricht sehr  wohl  den  Angaben  Owsjannikow  s über 
die  Lage  der  Gefässnervencentren  beim  Kaninchen 
(zwischen  Vierhügel  und  Calamus  scriptor.).  Wurdo 
bei  den  Froschversuchen  Soboroff’s  einerseits  der 
Nervus  ischiadicus  durchsshnitten  und  alsdann  die 
Medulla  obl.  gereizt,  so  blieb  der  Effect  auf  der  durch- 
schnittenen Seite  aus.  Es  bestätigt  sich  also  auch 
hier  die  Angabe,  dass  die  Gefässnerven  im  Ischiadicus 
verlaufen. 

Cton  (9)  hält  seine  schon  im  Jahre  18C9  ausge- 
sprochene Ansicht,  dass  das  reflectorischo  Centrnm  der 
Gfässnerven  im  Grosshirn  zu  finden  sei,  dass  nach 
seiner  Entfernung  oder  Aufhebung  seiner  Function 
durch  Narcotica  (Chloralhydrat)  Reizung  sensibler 
Nerven  keinen  Einfluss  auf  den  Blutdruck  übe,  wenig- 
stens keine  Erhöhung  bewirke,  auch  in  seiner  neueren 
Mitthoilung  aufrecht. 

Die  Richtigkeit  seiner  Angabon  wird  jedoch  von 
IIkidf-nhain  (10),  gestützt  zum  Thcil  auf  eigene  Ver- 
suche, zum  Theil  auf  dio  Dittmah's  und  Owsjanni-  j 
kow’s  auf  das  Bestimmteste  in  Abrede  gestellt.  Dass 
in  einem  gewissen  Stadium  der  Chloralnarcoso  Reizung 
sensibler  Nerven  statt  einer  Drucksteigerung  eine 
Druckerniedrigung  bewirkt,  sah  auch  Ukidknhain, 
nur  giebt  er  dieser  Erscheinung  eine  andere  Deutung 
als  Cyon.  Jeno  Druckveränderung  ist,  wie  man  sich 
an  curarisirtcn  Thicren,  denen  man  grosso  Gaben 
Chloral  injicirt,  überzeugen  kann,  Folge  des  letzte- 
ren , nicht  der  centripetalen  Erregung.  Expcrimontirt 
man  an  nicht  curarisirten  Thicren,  so  werden  dio 
Verhältnisse  durch  die  erhaltenen  Atbembe wegungen 
mit  ihrem  Einfluss  auf  die  Circulation  um  Vieles  com- 
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plicirter.  Die  hier  meistens  sich  einstellende  Verlang- 
samung der  Athmung  bewirkt  COa- Anhäufung  im 
Blute  (Reizung  des  respiratorischen  wie  vasomotori- 
schen Centrums);  dem  entspricht  denn  auch  eine  Reihe 
schnellerer  Athcmbewegungen,  die  einer  längeren  Pause 
folgen  und  voraufgehen.  Reizt  man  nun  während 
einer  längeren  Athempause  einen  Emplindungsnerv, 
so  folgt  Beschleunigung  der  Athcmfolge  und  Abfall 
des  Blutdruckes.  Nehmen  nach  Fortfall  des  Reizes 
Zahl  und  Tiefe  der  Atbemziigc  wieder  ab,  so  steigt 
auch  der  Blutdruck.  Dass  aber  die  Druckschwankun- 
gen wirklich  hier  Folge  der  Athcmbewegung  und  ihrer 
Modificationen  sind,  goht  daraus  hervor,  dass  auch  bei 
künstlich  cingcleileter  Respiration  in  der  Chloratnar- 
cose  sich  eine  gleiche  Abhängigkeit  von  Zahl  und 
Tiefe  der  Respiration  hcrausstcllt,  und  dass  bei  Um- 
gebung des  Einflusses  der  Athembewegung  Reizung 
eines  sensiblen  Nerven  keine  weitere  Druckerniedri- 
gung bewirke.  Letzteres,  d.  h.  Umgehung  der  Athem- 
bewegung, geschah  durch  schwache  Vergiftung  mit 
Curare  und  Reizung  des  centralen  Stumpfes  des  vorher 
durchschnittenen  Vagus.  Sie  bewirkt  Stillstand  der 
Respiration  und  reflector.  Reizung  des  vasomotor. 
Centrums,  aber  hier  keine  fernere  Druckverminde- 
rung. 

Aus  den  schon  erwähnten  Versuchen  Owsjanni- 
küw’s  (11)  ergiebt  sich,  dass  dauernde  Druckverroin- 
derung  bei  curarisirten  Kaninchen  erst  nach  Durch- 
schneidung des  verlängerten  Markes  IMm.  etwa  unter- 
halb des  Vierhügel  eintrat.  Verletzungen,  die  vor 
jener  oberen  Stelle  die  Vierhügel  selbst  trafen , be- 
wirkten vorübergehende  Drucksteigerung.  Die  untere 
iGränze  des  also  in  der  Medulla  oblongata  gelegenen 
tonischen  Centrums  findet  Verf.  etwa  4-5  Mm.  vor 
dem  Calamus  scriptorius  Innerhalb  dieser  Stelle  sind 
aber  auch  die  reflectorisch  wirkenden  Centren  zu 
suchen , und  zwar,  wie  theils  mediane,  theils  seitliche 
Verletzungen  lehren,  in  den  seitlich  von  der  Mittel- 
linie gelegenen  Partien.  Das  Cerebcllum  hat  gar 
keine  Beziehungen  zum  Blutdruck.  Chloralbydrat  be- 
wirkt auch  in  des  Verfassers  Versuchen  einen  erheb- 
lichen Abfall  des  Blutdrucks.  Schwächere  Gaben  be- 
seitigten übrigens  die  reflectoriscbe  Steigerung  durch 
Reizung  sensibler  Nerven  keineswegs,  wohl  aber  grosse 
Gaben. 

Wie  für  das  Herz  und  die  Eingeweide,  so  nimmt 
Rossuach  (12)  auch  für  die  vasomotorischen  und  trophi- 
(uhen  Functionen  des  Sympatbirus  eine  gewisse 
Selbstständigkeit,  Unabhängigkeit  vom  cerebrospinaicn 
Nervensystem  an,  und  stützt  sich  hierbei  zunächst  auf 
die  Tbatsache,  dass  nach  Exstirpation  des  Halssympa- 
thicus  beim  Kaninchen,  wohl  die  Artorien  im  Ganzen 
.weiter  werden,  durchaus  aber  nicht  ihre  selbstständige 
abwechselnde  Verengerung  und  Erweiterung  ein- 
iüssen  (Roever),  auch  die  Temperatur  dos  Ohres 
nach  der  Operation  gewissen  unregelmässigen  Schwan- 
kungen nnterlag,  welche  m^t  der  bald  stärkeren,  bald 
«bwächcren  Füllung  der  Blutgefässe  überoinstimmten. 
Gegenüber  den  älteren  Angabon  von  Axmann  und 
tfaKCS  sah  Verf.  Frösche  selbst  nach  Exstirpation  des 


Baucbsympatbicus  noch  Wochen  lang  ohno  wahrnehm- 
bare Ernährungstörungen  fortlcbcn.  Selbst  Sängethiere 
überlebten  die  Exstirpation  des  Plexus  coeliacus. 

Die  zuerst  von  Schiff  an  den  Ohr -Arterien  von 
Kaninchen  und  Meerschweinchen  beobachteten  rhythmi- 
schen Zusammenziehungen  sind  nach  Rikgel’s  (13) 
Angaben,  ein  weit  verbreitetes  Phänomen.  Wie 
Saviotti  sah  er  sie  an  den  Arterien  der  Frosch- 
schwimmhaut, konnte  sie  aber  nicht  in  der  Frosch- 
zange, wohl  in  den  kleineren,  selten  in  den 
grösseren  Mesenterial- Gefässen  finden.  Er  beobach- 
tete sio  ferner  an  vielen  dicht  unter  der  Haut  gelege- 
nen Arterien  bei  Kaninchen.  Wie  Rokvkr  am  Kanin- 
chonohr nach  Durchschneidung  des  Halssympathicus, 
so  konnte  Riegel  auch  nach  Durchschneidung  des 
N.  ischiadicus  das  Fortbestehen  jener  selbstständigen 
rhythmischen  Zusammenziehungen  oft,  wenn  auch  nicht 
immer  beobachten  (entgegen  Saviotti).  An  den 
Lymphgefässen  des  Meerschweinchens  sah  IIklleb 
selbstständige  Bewegungen,  die,  wie  es  scheint,  einen 
fast  peristaltiscben  Charakter  haben,  d.  h.  wie  auch 
bei  den  Arterien,  nie  gleichzeitig  die  ganze  Länge  des 
Gefässrohres  ergreifen,  sondern  mit  relativ  weiteren 
Stellen  abwecbseln. 

Im  Anschluss  an  die  besonders  von  Goltz  ver- 
tretene Ansicht,  dass  in  dom  unter  Einfluss  des  Ner- 
vensystems stehenden  Gefässtonus  ein  Bewegungs- 
moment für  den  Circulationsapparat  gegeben  sei, 
dessen  Beobachtungen  theils  bestätigend,  theils  erwei- 
ternd, ist  Verfasser  geneigt, auch  die  spontanen  rhyth- 
mischen Bewegungen  der  Arterien  als  unzweifelhafte 
abwechselnde  Thätigkcitsäusscrungcn  der  Gefässner- 
ven,  als  ein  die  Blutbewegung  förderndes  Moment 
aufzufassen.  Er  stützt  sich  dabei  gleichzeitig  auf 
Beobachtungen  an  Fröschen,  deren  Herzeinfluss  auf 
den  Blutlauf  in  den  Schwimmhäuten  er  durch  Unter- 
bindung der  Extremitäten-Gefässe  oder  des  ganzen 
Herzens  ausschloss,  und  an  denen  er  gleichwohl  auf 
dirccto  oder  indirecte  (rofloctorische)  Erregung  der 
Gefässnerven  eine,  die  Contraction  der  Wandungen 
begleitendcnde  Beschleunigung  des  Blutstromes  sah. 
Anders  gestalteten  sich  die  Verhältnisse,  wenn  die 
Thätigkeit  des  vasomotorischen  Centrums  zu  höchstem 
Grado  gesteigert  wird  (durch  Reizung  des  Hals- 
marks); hier  fällt  mit  der  tctanischcn  Verengerung 
jede  rhythmische  Bewegung  fort,  nnd  dio  weit  ver- 
breitete Verengerung  des  Flussbettes  wirkt  be- 
hindernd auf  die  Blutbewogung.  Während  der 
Norm  denkt  sich  Verfasser  dio  Thätigkeit  der  Gefäss- 
nervcncentren  wohl  ähnlich  wie  v.  Bezold,  der  sich 
dio  unter  ihrem  Einfluss  stehende  Bewegung  nach  pe- 
ristaltischem  Modus  vorstellt.  Gerade  in  dem  Wechsel 
zwischon  örtlicher  Zusammenziehung  und  Erweiterung 
liegt  nach  des  Verfassers  Anschauung  das  bewegende 
Moment  für  die  Blutbewegung. 

Um  das  Verhalten  der  einzelnen  Gefässprovinzen 
des  Körpers  bei  Reizung  des  Halsmarkes  kennen 
zu  lernen,  hat  Riegel  eine  Reihe  thermoelectrischer 
Versuche  angestollt,  um  durch  vergleichende  Mes- 
sungen der  Temperaturen  verschiedener  Körpertheile 
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eine  Einsiebt  in  die  Circulationsänderung  während 
der  Reizung  zu  gewinnen.  Versuche,  die  jedoch  we- 
nig constante  Resultate  gaben,  und  die  Richtigkeit 
der  Angaben  II.  Jacubson’s,  dass  das  linke  Herzblut 
meist  um  0,1  - 0,4  "C  wärmer  sei  als  das  rechte, 
konnte  er  aus  eigener  Erfahrung  bestätigen.  In  12 
Fällen  fand  er  nur  einmal  an  einem  curarisirtcn 
Thiere  die  Temperatur  rechts  höher  (um  0,06  — 0,18"C) 
als  links  und  glaubt,  dass  dieser  exccptionellc  Befund 
lediglich  auf  den  Effect  der  künstlichen  Athmung  bei 
curarisirten  Thieren  zu  schieben  sei.  Verf.  richtet 
sich  ferner  gegen  die  Angaben  Heidenhain’s  über  die 
Abhängigkeit  der  Körpertemperatur  von  dem  vasomo- 
torischen Nervensystem,  die  er  an  der  Hand  eigner 
Versuche  kritisirt.  Ueber  das  Detail  der  Versuche  muss 
auf  das  Original  verwiesen  werden.  Er  findet  die 
Angabe  Heipenhain’s,  dass  die  auf  Reizung  des  Hals- 
marks folgende  Drucksteigerung  von  einer  Beschleu- 
nigung des  Blutstroms  begleitet  sei,  im  Widerspruch 
stehend  mit  den  Angaben  früherer  Beobachter  (DuQlKL 
undKow'ALKwsKv),  sowie  dass  der  Beweis  für  dieselbe 
von  II.  nicht  genügend  geführt  sei,  dass  ferner  die 
von  letzterem  beobachtete  Tcmperaturabnahmo  wäh- 
rend der  Reizung  durchaus  keine  so  constante  Er- 
scheinung sei,  dass  ebenso  oft  Blutdrucksteigerung 
und  Temperaturabnahme  wio  Temperaturzunahme 
sich  verbindet,  dass  aber  auch  der  causale  Zusammen- 
hang, wie  ihn  IIkidenhain  annimmt,  nicht  bestehe,  da 
auf  andere  Weise  bewirkte  Drucksteigerung  meistens 
nicht  den  erwarteten  Erfolg  habe,  die  aber  unter  je- 
nen Verhältnissen  gesunkene  Temperatur  mit  Fortfall 
des  Reizes  keineswegs  immer  zu  früherer  Höhe  zurück- 
kehre, was  erfolgen  müsste,  wenn  Reiz  und  Tempe- 
raturänderung in  causalem  Verhältnis  zu  einander 
ständen.  Mit  der  grössten  Regelmässigkeit  sah  er 
ferner,  und  auch  dies  scheint  gegen  Heidknhain  zu 
sprechen,  dass  Suspcndirung  der  Athmung  bei  curari- 
sirten Thieren  in  Folge  dessen  Reizung  der  Mcdulla 
oblongata  stets  Drucksteigerung  und  Temperatur-Er- 
höhung nach  sich  zog.  Dann  aber  sah  er  auch  Tera- 
pcraturschwankungcn  und  zwar  im  Sinne  der  Anga- 
ben IIkidknuain’s  in  Folgo  von  Eingriffen,  wio  sie 
jede  Viviscction  mitzubringen  pflogt  (Durchschncidung 
von  Nerven,  Anlegung  einer  Trachcalfistel  u.  dergl. 
mehr)  und  die  sehr  wohl  die  Reinheit  der  Beobach- 
tung zu  trüben  im  Stando  sind.  Dieser  experimen- 
tellen Kritik  bat  Hkidrnhain  eine  sehr  eingehende, 
alles  Beobachtungs-Material  zusamraenstellende  Anti- 
kritik im  V.  Bande  von  Pflüger  s Archiv  folgen  lassen, 
aus  der  Ref.  nur  soviel  hier  hervorhebt,  dass  er  alle 
seine  früheren  Beobachtungen  und  Schlussfolgerun- 
gen aufrecht  hält,  dass  er  cs  dem  Unglück  seines 
Kritikers  zuschrieb,  wenn  er  inconstanlo  oder  nega- 
tive Resultate  erhielt,  wo  Hkidrniiain  seihst  die 
grösste  Constanz  und  positive  Resultate  erzielte.  Zu 
dem  Unglück  zählt  wohl  auch,  wenn  Riegel  pg.  411 
angiebt,  dass  er  bei  Kaninchen  auf  Reizung  des  Va- 
gus fast  nie  Stillstand  des  Herzens  beobachtet.  Hki- 
dknhain  bleibt  bei  seiner  Angabe,  dass  die  Innentem- 
peratur deB  Körpers  sinkt  bei  Reizung  der  Empfin- 


dungsnorven  und  des  verlängerten  Marks;  dass  diese 
Temperaturerniedrigung  im  ursächlichen  Zusammen- 
hänge mit  der  sie  begleitenden  Kreislaufsänderung 
stehe,  dass  letztere  sich  vor  Allem  in  einer  Beschleu- 
nigung des  Blutstroms  äussere,  und  dass  auch  die 
Reizung  des  Gofässnervcncentrums  (rcflcctorische  von 
der  Haut  aus,  olectrische  dirccte,  durch  Atbmungs- 
suspension)  denselben  Erfolg  habe. 

Simtzin  (14)  beobachtete  an  Thieren  (Kaninchen), 
nach  Ausreissung  dos  oberen  Halsganglions  vermehrte 
Gefässinjection  des  Angengrundes,  Steigerung  der 
Temperatur  im  Conjunctivalsack  um0,9 — 2,4  0 C,  dabei 
aber  eine  sehr  deutliche  gesteigerte  Widerstandsfähig- 
keit der  Cornea  und  Conjunctiva  gegen  äussere  Ver- 
letzungen, wie  gegen  jene  Störungen,  welche  man 
constant  nach  intracranieller  Trigerainusdurchschnei- 
dung  beobachtet.  Ja  die  bereits  eingetretenen  Stö- 
rungen nach  vorhergegangener  Trigeminusdurchschnei- 
dung  sah  Verf.  rückgängig  werden,  wenn  nach  Ver- 
lauf weniger  (2-3)  Tage  das  Ganglion  ausgerissen 
wurde.  Ebenso  schwanden  und  heilten  die  der  Tri- 
geminusdurchschncidung  folgenden  Exulcerationcn  der 
Lippen  nach  Entfernung  des  Ganglion  supremnm.  Da- 
gegen blieb  der  der  Ausreissung  der  letzteren  folgende 
Ausgleichungseffect  ans,  wenn  ihr  die  Unterbindung 
der  Carotis  derselben  Seite  voraufgegangen  war. 

Riegel  und  Joli.y  (15)  konnten  in  ihren  Versu- 
chen an  Ilnnd,  Katzen  und  Kaninchen  die  Angaben 
Nothnaof.l’s,  denen  zufolge  die  vasomotorischen  Ner- 
ven der  Piagefässe  zum  grössten  Theile  durch  das 
oberste  Halsganglion,  zum  kleineren  Theil  durch  den 
Halstheil  des  Sympathicus  verlaufen,  und  reflectorisch 
durch  Reizung  sensibler  Nerven  erregt  werden  können, 
nicht  bestätigen.  Reizung  sensibler  Nerven  war  in 
ihren  Versuchen  an  narcotisirten  Thieren  ohne  allen 
F.ffect  auf  die  freigelegten  Gefässo  der  Pia,  wohl  be- 
obachteten sie  Verengerung  derselben  an  nicht 
narcotisirten  Thieren , die  aber,  wie  sie  sich 
für  überzeugt  halten , zum  Theil  durch  das 
beim  Schreien,  bei  veränderter  Respiration  erfol- 
gende Hineinpressen  des  Gehirnes  in  das  Trepanloch 
bewirkt  wird , zum  Theil  aber  auch  durch  Benetzung' 
der  Gefässe  durch  Arachnoideal- Wasser  oder  Blut  ent- 
stehen können.  Auch  die  Durchschneidung  des  Ilals- 
sympathicus,  Ausreissung  des  Ganglion  snpremum,  Rei- 
zung des  obern  Endes  des  Sympathicus  erwiesen  sich 
den  Verfassern  als  durchaus  wirkungslos  auf  die  Ge- 
fässe der  Pia. 

Joseph  (16)  studirte  den  Ncrvcneinfluss  auf  die 
Ernährnng  an  „eingegy psten“  Fröschen,  deren 
eine  Extremität  er  ihres  Nerveneinflusses  vorher  be- 
raubte. Ueber  die  Methode  sagt  Verfasser  in  seiner 
vorläufigen  Mittheilung  nichts,  der  letzteren  aber  ent- 
nehmen wir,  dass  der  Verf.  einen  Einfluss  auf  die  Er- 
nährung nach  der  Nervendurchschneidung  nicht  beob-, 
achten  konnte.  Weder  sah  er  eine  Abmagerung  cin- 
treten,  wenn  nur  für  die  gehörige  Thätigkcit  der 
Muskeln  durch  Reizung  ibrer  Nerven  gesorgt  wurde, 
noch  heilten  Wunden  der  gelähmten  Extremität  lang- 
samer wie  auf  der  gesunden  Seite;  ja  die  Muskeln 
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, der  gelähmten  Extremität  bewahrten  ihre  Erregbarkeit 
nach  dem  Tode  scheinbar  länger,  als  die  der  andern, 
die  nntcr  normalem  Nerveneinfluss  standcu. 

In  einer  vorläufigen  Mittheilung  giebt  Goltz  (17) 
an,  dass  nach  Unterbindung  des  Herzens  bei  Fröschen 
' Strychnin  vom  Magen  und  von  den  Lymphsäcken  aus 
resorbirt,  und  dadurch  Strychnintetanns  erregt  wird, 
dass  Blut  und  zerkleinerte  Körpertheile  so  vergifteter 
. Thiero  selbst  wieder  giftig  auf  andere  wirkten.  Die 
letzte  Angabe  (7)  in  dieser  Mittheilung,  dass  die  Fort- 
führung des  Giftes  unterbleibt,  wenn  vor  seiner  Appli- 
cation Hirn  und  Rückenmark  zerstört  wurden,  nimmt 
Goltz  (18)  in  seiner  ausführlicheren  Abhandlung  über 
den  Einfluss  des  Nervensystems  auf  die  Aufsaugung 
zurück,  indem  er,  wenn  auch  sehr  viel  später  bei  so 
behandelten  Thieren  die  giftige  Beschaffenheit  ent- 
fernter Körpertheile  beobachtete.  Um  aber  gleichwohl 
den  Einfluss  des  Nervensystems  zu  constatiren,  stellte 
er  Versuche  an  curarisirten  Fröschen  an,  denen  er 
durch  Bauch-  und  Brustschnitt  das  Herz  frei  legte, 
und  nachdem  dio  Thiere  durch  einen  durch  den  Ober- 
kiefer geführten  Faden  hängend  fixirt  waren,  den 
Bulbus  Aortae  durchschnitt.  Bei  wohl  erhaltenem  cen- 
tralem Nervensystem  quoll  aus  letzterer  ein  mächtiger 
Blutstrom,  nicht  so,  wenn  den  Thieren  vorher  Hirn 
► und  Rückenmark  durch  eine  Sonde  zerstört  war;  nur 
wenige  Tropfen  Blut  flössen  aus  der  Schnittwunde,  die 
sich  aber  bald  mit  geronnenem  Blute  füllte.  Wurde 
hierauf  mittelst  eines  kleinen,  durch  dio  Kopfhaut  ge- 
führten Trichters  in  denRückenlymphsack  10 -25  Ccm. 

• (je  nach  der  Grösse  der  Thiere)  einer  1 procentigen 
Kochsalzlösung  gefüllt,  so  Hess  sich  einmal  an  der 
' Gestaltverändcrung  der  ausgebauschten  Rückenhaut, 
dann  aber  auch  an  der  ans  der  Aorta  abfliessenden 
Flüssigkeit  beobachten,  dass  nur  der  seines  cerebrospi- 
nalen Nervensystems  theilbaftige  Frosch  jene  Kochsalz- 
lösung resorbirt  und  sie  allmälig  abströmen  lässt. 
Ara  Ende  eines  Versuchs  fand  Verfasser  von  14,0 
Ccm.  eingefüllter  Flüssigkeit  nur  noch  7,5  Ccm.  im 
Lymphsack,  alles  Ucbrige  war  aus  dem  Aortenbulbus 
. abgcflossen  und  in  einem  untergestelltcn  Schälchen 
aufgefangen.  Vergleicht  man  nach  Beendigung  des 
Versuchs  die  inneren  Organe  zweier  Frösche,  deren 
einer  nur  Hirn  und  Rückenmark  hatte,  so  unterschei- 
den sie  sich  in  leichtverständlicher  Wciso;  die  des 
enthirnten  Thiercs  sind  blutvoll  oder  doch  von  nor- 
maler blutiger  Färbung,  während  die  des  anderen  durch- 
weg klar  und  blutleer  erscheinen.  Das  Ausbleiben 
der  Blutung  aus  der  durchschnittenen  Aorta  bei  ent- 
birnten  und  ihres  Rückenmarks  beraubten  Thieren 
erklärt  sich  aus  des  Verfassers  früheren  Angaben  über 
den  Einfluss  des  Tonus  auf  die  Blutbewegung,  und 
’ ist  der  Versuch  in  dieser  Form,  d.  h.  an  curarisirten 
Thieren,  bei  denen  Reflexbewegungen,  Athcmbe- 
wegung  und  Pulsation  der  4 Lymphherzcn  ausge- 
schlossen sind,  viel  vorwurfsfreier  und  beweisender 
als  die  früheren  des  Verfassers.  Es  kann  aber  auch 
die  W'irkung  der  Lymphherzen,  wie  leicht  ersichtlich, 
in  dieser  Versuchsform  nicht  als  Erklärung  für  die  Er- 
I schein ung  angeführt  werden.  Dass  cs  übrigens  nicht 


etwa  dio  mit  der  Zerstörung  des  cerebrospinalen 
Centrums  nothwendig  verknüpfte  Zerreissung  einer 
grosson  Menge  von  Blutgefässen  ist,  welche  dio 
Fortführung  der  Flüssigkeit  aus  dem  Lymphsack  be- 
hindert, ergiebt  sich  daraus,  dass,  wenn  man  einige 
Zeit  nach  der  Curarisirung  des  Thiercs,  d.  h.  nach 
Absterben  auch  des  Rückenmarks  den  Versuch  in 
vorbeschricbencr  Art  ausführt,  die  Aufsaugung  gleich- 
falls nicht  erfolgt. 

Statt  der  Kochsalzlösung  wurden  auch  andere 
Flüssigkeiten,  so  unter  anderen  defibrinirtes  Kalbsblut 
in  den  Lymphsack  gefüllt,  und  sein  aber  doch  nur  sehr 
spärliches  Austreten  ans  dem  Herzen  bei  Thieren  mit 
erhaltenem  Hirn  und  Rückenmark  durch  die  micro- 
scopische  Untersuchung  festgestellt.  Am  schnellsten 
resorbirt  wurden  stets  die  am  leichtesten  diffusibeln 
Flüssigkeiten.  Weiter  findet  nun  Verfasser,  dass  die 
Erhaltung  des  Rückenmarks  allein  (nach  Zerstörung 
des  Hirns)  genügt,  um  den  Versuchen  den  gleichen 
Erfolg  zu  sichern.  Beweis  genug,  dass  das  Rücken- 
mark nicht  nur  Leitorgan,  sondern  auch  Gentrum  für 
die  den  Tonus  innervirenden  Gefässnerven  bildet. 
Von  besonderem  Interesse  ist  cs,  dass  rcflectorischo 
Reizung  des  Rückenmarks  die  Resorption  des  Lymph- 
sack-Inhaltes  wesentlich  beschleunigt,  während  reflec- 
torische  Hemmung  des  Gefässtonus  durch  Reizung  der 
Baucheingeweide  die  Resorption  sichtlich  beschränkt. 

Dass  Resorption  und  Tonus  der  Gcfässe  zu  ein- 
ander in  causaler  Beziehung  stehen,  scheint  unzweifel- 
haft. Der  Vorgang  erklärt  sich  am  einfachsten,  nach 
des  Verfassers  Ansicht,  als  ein  Resultat  der  Ilydro- 
diffusion,  bei  der  die  unter  einem  hypothetischen 
Nerveneinfluss  stehenden  Gefässepilhelzellen  gewisser- 
maassen  die  Rolle  von  Secretionszcllen  spielen.  Der 
durch  sio  vermittelte  Secretionsdruck  füllt  die  klei- 
neren Gefässe,  während  die  gleichfalls  unter  Nerven- 
einfluss stehende  Musculatur  die  Rolle  der  in  den 
Drüsenausführungsgängen  befindlichen  übernimmt. 

Eckhakd  (l‘J)  fand,  dass  Verletzung  oder  Reizung 
(mechanische  wie  chemischo)  des  zweiten  Lappens 
des  Wurms (Cercbellum)  eine  mit  Diabetes  verknüpfte 
Hydrurio  erzeugt;  sio  ist  um  Vieles  reichlicher,  als  die 
nach  Splanchnicus-Durchschneidung,  und  schnell  vor- 
übergehend, wio  die  nach  der  Piqnure  erfolgende. 
Von  Wichtigkeit  ist,  dass  bei  Ausführung  der  Ope- 
ration nie  Zwangsbewegungen  zur  Beobachtung 
kamen.  Oberflächliche  Abtragung  (Verletzung)  des 
Wurms  erzeugte  übrigens  zuweilen,  jedoch  nicht  aus- 
nahmslos, schnell  vorübergehende  Harnvermehrung 
ohne  Diabetes.  Bessere  Resultate  erzielte  Verf.  durch 
Application  chemischer  Reize.  Eino  verdünnte  Lösung 
von  Aetzkali  (1,7 pCt.),  Lösung  von  Eisenchlorid  auf 
die  Oberfläche  des  Wurms  aufgetragen,  bewirkte 
reine  Hydrurio.  Endlich  erhält  man  auch  reine  Hy- 
drurie  durch  mechanische  Reizung  des  Wurms  nach 
voraufgegangener  Durchschneidung  der  Lebernerven. 
Wio  in  seinen  früheren  Versuchen,  fand  übrigens  Verf., 
dass  bei  Kaninchen  wenigstens  durch  Durchschneidung 
der  Nn.  splanchnici  dio  Verletzung  des  Wurms 
ebenso  erfolglos  ist,  als  die  Piquuro  des  Sinus  quartus, 
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wohl  aber  gelang  es  zuweilen  wenigstens  durch  beide 
Methoden  Hydrurie  und  Diabctos  zu  erzeugen , wenn 
man  nicht  don  Hauptstamm  des  Splanchnicus,  sondern 
möglichst  alle  von  ihm  ausgehenden  Gefässnerven  des 
Abdomen  mit  Ausschluss  der  die  Nieren  versorgen- 
den durchtrennte.  Unter  G Versuchen  erwies  sich 
übrigens  die  Verletzung  des  Wurms  5 Mal  als  völlig 
ohne  Einfluss  auf  den  Blutdruck,  und  einmal  stiegder- 
selbe  um  etwa  GMm.  Quecksilber;  es  könnendaherdie 
Veränderungen  im  Kreislauf  nicht  wohl  dio  Veranlassung 
zu  den  beobachteten  Erscheinungen  abgeben.  Ver- 
letzungen des  Lobus  posterior  des  Kleinhirns  waren 
in  dos  Verf.  Vorsuchen  mit  so  vielen  Irregularitäten  in 
den  darauf  folgenden  Erscheinungen  verknüpft,  dass 
man  nicht  gut  ein  so  glatt  formulirbarcs  Resultat  aus 
ihnen  hätte  ziehen  können,  als  aus  den  früheren. 

Dio  Verwendbarkeit  der  fürKaninchen  gefundenen 
Thatsachen  auf  andere  Thiere  und  auf  den  Menschen 
erscheint  Eckhard  a priori  wegen  der  so  verschiede- 
nen Configuration  der  Gehirne  zweifelhaft.  Bei  Hunden 
sah  er  übrigens  nach  Verletzung  des  Wurms  in  der 
Mittellinie  weder  Hydrurie  noch  Diabetes  eintreten. 

Rosenthal  (20)  thcilt  Versuche  mit,  welche  er 
zur  Controlirung  der  Angaben  von  Schklskk  und 
neuerdings  von  Cyon,  dass  das  durch  Erwärmen  ge- 
lähmte Froschberz  auf  Reizung  des  Vagus  wieder  zu 
schlagen  anfange,  angestellt  bat.  Früher  schon  hat 
auf  seine  Veranlassung  Bernstein  nachgewiesen,  dass 
bei  vorsichtiger  Anwendung  mässiger  Ströme  die  Rei- 
zung des  Vagus  diese  Wirkung  nicht  hat.  Cyon 
scheint  in  seinen  Versuchen  nicht  dio  Störung  durch 
unipolare  Erregung  des  Herzens  vermieden  zu  haben, 
da  er  nur  von  Vermeidung  der  davon  ganz  verschie- 
denen Stromschleifen  spricht.  Vermeidet  man  beide 
Störungen,  so  dass  in  Wirklichkeit  die  reine  Wirkung 
der  Vagusreizung  zum  Vorschein  kommen  müsste,  so 
gelingt  jenes  Experiment  niemals.  So  lange  das  er- 
wärmte Herz  überhaupt  noch  schlägt,  kann  man 
es  durch  den  Vagus  zum  Stillstand  bringen,  hat 
es  zu  schlagen  aufgehört,  so  wirkt  Reizung  des 
Vagus  nicht.  Man  kann  aber  sofort  dio  Herztbätigkcit 
wieder  hervorrufen,  wenn  man  irgend  einen  Punkt 
des  Herzens  mit  einem  leitenden  Körper  in  Verbindung 
bringt;  ja  selbst,  wenn  d*cr  Vagus  durchschnit- 
ten ist,  kann  man  durch  sehr  starke  Ströme  die 
Pulsation  wieder  hervorrufen,  sie  hören  aber  auf, 
wenn  man  die  unipolare  Erregung  verhindert.  Da- 
durch sind  dio  Experimente  von  Sch.  und  C.  direct 
widerlegt,  und  es  fällt  damit  auch  dio  Hypothese  des 
Letzteren,  der  die  Ucmraungswirkungen  auf  Interfe- 
renzen zurückführen  wollte  und  sich  dabei  auf  Bkrn- 
stein’s  Versuche  über  die  wellenartige  Erregung  im 
Nerven  beruft,  was  auf  einer  missverstänlickcn  Auf- 
fassung C.’s  beruht,  da  hier  von  wirklichen  Wellen, 
wie  in  Flüssigkeiten,  keine  Rede  ist. 

Aus  den  sonst  nur  Bekanntes  enthaltenden  Zusam- 
menstellungen Rcthkrfori/s  (21)  über  dio  Innervation 
des  Herzens,  dürfte  uns  das  eine  von  Interesse  sein, 
dass  derselbe  fand,  dass  es  sehr  viel  geringerer  Reize 
bedarf,  um  vom  N.  recurrens  aus  die  Kehlkopfsmuskula- 


tur zu  tetanisiren  (G60  Mm.  Abstand  der  secundären  t 
Spirale  von  der  primären  des  Schlittenapparatos  bei 
Kaninchen),  als  vom  Vagus  aus  das  Herz  zum  Still- 
stand zu  bringen  (225  Mm.  Abstand),  ein  Unter- 
schied, der  darin  seine  Erklärung  finden  dürfte,  dass 
dio  Nervenfasern  des  Recurrens  direct  die  Muskeln 
beeinflussen,  dio  des  Herzvagus  zunächst  auf  die 
Ganglien  des  Herzens  als  der  Quelle  der  rhythmischen 
Bewegung  wirken. 

Auf  Reizung  des  peripheren  Vagus  sah  ScniFF 
(22)  selbst  an  den  ganz  aus  dem  Körper  herausge- 
nommenen Lungen  eines  frischgetödtetcn  Thieres 
einen  Luftstrora  aus  der  Trachea  austreten ; dass  die- 
ser Erfolg  durch  die  Contractilität  der  Lungenacini, 
nichtder Bronchien  zustande  kommt,  glaubt  er  daraus 
schlicsson  zu  können,  dass  ein  auf  die  Lungenobor- 
flächo  gelegtes  Glassplättchen  sich  während  der  Rei- 
zung, wenn  er  mittelst  eines  Cathetometers  beobach- 
tete, senkte. 

G.  Hridknhain  (23)  prüfte  durch  eigene  Versuche 
dio  von  E.  Cyon  behauptete  (neuerdings  von  E.  Cyon 
und  Stkinmann  (24)  noch  bestimmter  kingcstelltc) 
Abhängigkeit  der  Erregbarkeit  der  vorderen  Wurzeln 
von  den  hinteren.  Wurde  für  eine  genaue  Unvcrrück- 
barkeit  der  gereizten  Nervenstellen  über  den  Elektro- 
den gesorgt,  die  Möglichkeit  jeder  Nebenschliessung 
durch  das  längs  der  Nervenstrccko  ablaufende  Blut- 
serum ausgeschlossen,  so  gelang  es  dem  Verf.  nie 
ein  Sinken  der  Erregbarkeit  der  vorderen  nach  Durch- 
schneidung der  hinteren  Wurzeln  zu  beobachten.  Der 
Werth  jener  wurde  thcils  nach  dem  Abstand  der  Rol- 
len desInductions-Apparatcs,  theils  durch  die  graphisch 
notirteZuckung8grösse  der  erregten  Muskeln  bestimmt. 
Ueber  das  Detail  der  von  dem  Verf.  eingcschlagenen 
Methoden  muss  auf  das  Original  verwiesen  werden. 

Nachdem  Kottf.nkamp  und  Ullrich  für  die  obere 
Extremität  die  Richtigkeit  der  von  Vikrokdt  aufgestcll- 
ten  Behauptung,  dass  dio  Feinheit  des  Raumsinnes  in 
den  einzelnen  Hautbezirken  eines  Körpertheils  wesent- 
lich von  dor  Excursionsweite  der  Bewegung  des  Glie- 
des abhänge,  durch  zahlreiche  Versuche  bewiesen  hat- 
ten, unternahm  es  Paulus  (25)  auch  dio  unteren  Ex- 
tremitäten hierauf  zu  prüfen.  Er  kam  zu  dem  über- 
raschenden Resultate,  dass  die  Feinheit  des  Raumsin- 
nes vom  Kniegelenk  abwärts  sinkt,  den  geringsten 
Werth  in  der  Mitte  des  Gliedes  erlangt,  um  dann  nach 
abwärts  wieder  zu  steigen,  während  eine  stetigo  Zu- 
nahme von  dem  Kniegelenk  abwärts  zu  erwarten 
stand.  Gleichwohl  spricht  diese  eine  scheinbare  Aus- 
nahme von  allen  übrigen  Einzelthcilen  der  obern  und 
untern  Extremität  keineswegs,  wie  der  Verfasser 
meint,  gegen  Virrordt’s  Hypothese,  sondern  ist  viel- 
mehr ein  weiterer  beachtenswerter  Beweis  für  ihre 
Richtigkeit.  An  sämmtlichen  übrigen  Hauptabtei- 
lungen der  untern  Extremität,  sowie  nach  Kottkn- 
kamp's  und  Ullrich  s Messungen  auch  der  obern, 
nimmt  die  Entwickelung  des  Raumsinnes  stetig  zu  in 
der  Richtung  nach  abwärts,  weil  dio  Bewegungen 
boim  Gebrauch  der  Theile  am  untern  Endo  nahezu 
immer  oder  doch  vorwiegend  ausgiebiger  sind.  Wie 
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verhält  sich  in  dieser  Beziehung  nun  der  Unterschen- 
kel ? Grössere  Excursioncn  machen  die  unteren  Par- 
tien des  Unterschenkels  beim  Schwingen  des  Beins, 
beim  Gehen,  ebenso  bei  den  zahlreichen  willkürlichen 
Bewegungen  der  Beugung  und  Streckung  des  Unter- 
schenkels bei  zugleich  unbeweglichem  Oberschenkel; 
umgekehrt  dagegen  beim  Stützen  des  Beins  auf  den 
Boden  während  des  Stehens  und  Silzens.  Hier  ist 

die  Kniegegend  die  bewegteste  von  allen.  Es  sind 
daher  zwei  in  entgegengesetzter  Richtung  wirksame 
Einflüsse,  die  sich  auf  die  Feinheit  des  Raumsinnes 
am  Unterschenkel  geltend  machen,  während  der  eine 
beim  Oberschenkel  erheblich  zurücktritt.  Es  erklärtsich 
zunächst  hieraus  die  geringere  verhältnissmässige  Va- 
riation der  Feinheit  des  Raumsinns  in  der  Haut  des 
Unterschenkels.  Auffallend  bleibt  es  nur,  dass  nicht 
der  eine  der  Einflüsse  entschieden  praevalirt,  und 
dem  entsprechend  dio  Zunahme  in  einer  Richtung  hin 
erfolgt,  während  sie  thalsächlich  nach  beiden  Seiten 
hin  sich  geltend  macht.  Wären  beide  Einflüsse  gleich- 
werthig,  so  müssten  sio  einander  compensircn,  und 
auch  die  Feinheit  des  Raumsinnes  überall  gleichwertig 
sein  Dann  müssten  dio  Gebrauchsweisen  des  Unter- 
schenkels den  Ausschlag  geben,  in  denen  sein  mittlerer 
Thoil  einen  kleinem  Weg  zurücklegt  als  seine  beiden 
Enden;  so  beim  Gehen,  wenn  das  eine  Bein  die  Stütze 
bildet,  beim  Abwickeln  der  Fusssohlen  beim  Gehen, 


bei  der  Beugung  und  Streckung  des  Hüftgelenks, 
wenn  dio  Stellung  des  Unterschenkels  zum  Oberschen- 
kel gleichbloibt;  beim  gleichzeitigen  Strecken  und 
Beugen  im  Hüftgelenk  und  Kniegelenk  bei  nicht  auf 
dem  Boden  ruhender  Fusssohlo.  Dicso  Betrachtungen 
sind  jedoch  nur  im  Stande,  eine  geringe  Minderung 
der  Feinheit  des  Raumsinncs  in  der  Mitte  des  Unter- 
schenkels plausibel  zu  machen,  die  erheblich  gerin- 
geren Zahlen  der  relativen  Raumsinnswerthe  des  Ver- 
fassers erklären  sie  nicht. 

Des  Vorfassors  Versuche  am  Fuss  und  an  den 
Zehen  bestätigen  Vibrordt’s  Gesetz  durchaus,  und 
ist  dio  Bevorzugung  der  Zehenspitze  gegenübe"  der 
Haut  über  dem  Hüftgelenk  viel  geringer  als  in  den 
entsprechenden  Regionen  der  obern  Extremität.  Nach 
den  Angaben  Ullricb’s  und  Xottrkkamp’s  gestaltete 
sich  letzteres  Verhältnis  wie  1 : 24,  während  Verfasser 
es  für  dio  untere  Extremität  wie  1:8$  fand.  Ein 
Moment,  welches  zur  Erklärnng  jener  Ausnahmen 
dienen  möchte,  welche  der  Unterschenkel  von  dem 
Vikuoiidt’ sehen  Gesetz  macht,  dürfte  vielleicht  darin 
zu  finden  sein,  dass,  wie  bereits  Ullrich  und  Kot- 
trnkamp  fanden,  dio  Feinheit  des  Raumsinncs  in  der 
Nähe  der  Gelenke  allgemein  eine  geringe  Erhöhung 
erfährt. 

v.  Wlltlcb. 
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A.  Pathologische  Anatomie* 


I.  Allgemeine  Werke  und  Abhandlungen. 

1)  Maler,  Rudolf,  Lehrbuch  der  allgemeinen  pathologischen  Ana- 
tomie. Leipzig.  (692  Selten  mit  zahlreichen  sehr  guten  Holz- 
schnitten.)— 2j  R I n d fle  Isc  b,  W„  Jahrbuch  der  pathologischen 
Gewebelehre).  Mir  208  Holzschnitten.  2.  Auflage.  Leipzig. 
623  Seiten.  —3)  Joseph,  Hermann,  Compendlom  der  patho- 
logischen Anatomie.  Berlin.  142  Selten.  — 4)  Cruae,  Paul, 
482  Ubdtictionabelunde  nach  den  Protokollen  des  Dorpater  pa- 
thologiachen  Inatituts  kritisch  susammengestellt  und  mit  den  an 
anderen  Orten  gemachten  Erfahrungen  verglichen,  Erster  Tbeil. 
Inaug  -Ulsaert.  Dorpat  1870.  , 

Das  Material  zu  der  Arbeit  vou  Cbuse  (4)  bilden 
die  Protokolle  von  482  Scctionen,  welche  im  patholo- 
gischen Institut  zu  Dorpat  meist  unter  der  Leitung 
von  Böttchkh,  in  einigen  Fällen  unter  Leitung  von 
Wbybich  und  Wachsmuth  ausgeführt  wurden.  Die- 
selben umfassen  die  meisten  aus  den  Jahren  1858  -62 
und  sämmtliche  aus  den  Jahren  18G3-G9;  in  den  letz- 
ten 7 Jahren  kamen  durchschnittlich  48  Scctionen  auf 
' das  Jahr.  Die  geringe  Zahl  der  Scctionen  entspricht 
der  geringen  Bettenzahl  der  drei  klinischen  Institute, 
deren  Normal -Etat  15-20  Betten  beträgt.  Die  med. 
Klinik  lieferte  381  (79^  pCt.),  die  chirurgische  65  und 
die  gcburtshülflichc  Klinik  25  Leichen,  dazu  kamen 
10  aus  der  Poliklinik.  Unter  den  Obdncirten  waren 
273  männliche  uud  209  weiblicho  Individuen,  wovon 
eine  genaue  Altcrsstatistik  gegeben  ist. 

Der  erste  Abschnitt  umfasst  dio  All  gern  cin- 
Krankheiten,  unter  denen  nbgeliandclt  werden;  Typhus 
(besonders  ausführlich),  Syphilis,  acute  Exantheme,  Zoo- 
nosen  und  Toxicosen,  der  zweite  Abschnitt  dio  Neubil- 
dungen. — Der  Typhus  ist  auf  der  Dorpater  Klinik 
eine  der  am  häufigsten  vorkommenden  Erkrankungen; 

Jahr  «»bericht  dar  geaammteo  Medicin.  1871.  Bd.  I. 


unter  2741  Erkrankungen  von  1858  bis  1869  be- 
fanden sich  355  (12,9  pCL)  Typhus  fälle,  wovon  41 
(11,5  pCt.)  zur  Section  kamen.  Unter  diesen  befan- 
den sich  35  abdominale  und  6 exanthcmatische  Ty- 
pben.  Ueber  das  Geschlecht  und  Alter  der  Patienten, 
über  Dauer  der  Krankheit,  über  Verbreitung  und  Häu- 
figkeit der  Erkrankung  in  den  einzelnen  Organen  und 
iu  den  einzelnen  Stadien  des  Kraukheitsprocesses  finden 
sich  genaue  Statistiken  vor.  Von  den  besondern  Be- 
funden seien  nur  in  Kürze  erwähnt:  6 Fälle  von  per- 
forativer  und  1 Fall  von  einfacher  Peritonitis.  Lympbo- 
ido  Neubildungen  in  der  Leber  kamen  zweimal  vor, 
einmal  in  Form  von  mohnkorngrossen  grauen  Knötchen, 
uud  einmal  als  Einlagerung  von  Lympbkörperchcn  in 
das  verdickte  Bindegewebe  in  der  Umgebung  der  Ge- 
fässej  in  11  Fällen  zeigte  die  Leber  eine  körnige  De- 
generation. Der  Herzmuskel  war  iu  12  Fällen  mehr  oder 
weniger  erschlafft,  darunter  in  2 mürbo  und  zerrcisslich. 
Gangrän  des  Zahnfleisches  2 mal,  in  der  3.  und 
5.  Woche.  Parotitis  einmal,  bei  einer  in  der  8.  Woche 
an  Decubitus  verstorbenen  Frau.  Diphtheritis  des  Pha- 
rynx zweimal.  Kehlkopfgeschwüro  öfters,  ebenso  lobuläre 
Pneumonie  und  hypostatische  Splenisation,  Lungeniu- 
fartte  2mal,  Lungengangrän  einmal.  In  deu  Nieren 
fand  sich  einmal  sehr  ausgesprochene  lymphatische  Neu- 
bildung, namentlich  in  der  Kiudensubstanz  und  zugleich 
auch  in  der  Leber,  ferner  häufig  parenchymatöse  Trü- 
bung. Verwachsungen  zwischen  Dura  mater  und  Schä- 
deldach, welche  nach  Hoffmuun  besonders  häufig  bei 
Typhusleichen  sich  finden  sollen,  kamen  nicht 
öfter  zur  Beobachtung  als  bei  anderen  Leichen.  Im 
Ganzen  war  dieser  Befund  bei  den  Typhusleicheu  noch 
seltener,  was  vielleicht  mit  dem  mehr  jugendlichen  Alter 
der  meisten  an  Typhus  Verstorbenen  Zusammenhänge 
Starkes  Oedem  der  Pia  kam  6 mal  vor,  fünfmal 
gleichzeitig  mit  starkem  Oedem  des  Gehirns.  Throm- 
bose des  Sinus  longitudinalis  einmal  Ecchyiffosen  und 
Sugillationen  der  Hirnhäuto  kamen  3 mal  vor.  Unter 
den  Veränderungen  der  Haut  fand  sich  5 mal  Decubitus. 
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Dio  Milz  war  stets  vergrössert,  wovon  ausführliche 
Maasse  angegeben,  entfärbte  Infarcte  fanden  sich 
2 mal.  Die  Veränderungen  im  Darnikanal  sind 
ausfürlich  geschildert.  — Von  Typhus  exan- 
theinaticus  kamen  6 Fälle  zur  Section,  in  2 
Fällen  trat  der  Tod  im  Ilöbestadimn  der  Krankheit  ein 
(3.  Woche),  in  4 Fällen  durch  anderweitige  Localaffec- 
tionen,  nach  Ablauf  des  Typhus.  In  den  beiden  ersten 
Fällen  fand  sich  ausser  Dnrmkatarrh,  Milztumor,  Bron- 
chialkatarrh etc.  nichts  besonders  Bemerkenswerthes. 

Unter  den  acuten  Kxauthemen  kamen  3 Fälle  von 
Scharlach  und  2 Fälle  von  Variola  zur  Section. 
Ausgesprochene  Fällo  von  constitutioneller  Sy- 
philis kamen  7 mal  zur  Beobachtung,  worüber  nähere 
Angaben  gemacht  sind. 

Von  Zoonosen  kam  ein  Fall  von  Milzbrand  zur 
Section.  Der  Carbunkel  hatte  seinen  Sitz  am  Halse  über 
der  Clavicula.  Die  wesentlichsten  Veränderungen  fanden 
sich  hier  im  Darmkanal,  im  Magen  hämorrhagische 
Herde  mit  Necrose  der  Schleimhaut;  im  Duodenum  und 
obern  Theil  des  Jejunum,  theils  gleiehmässig  gallertige 
Infiltration  dor  Schleimhaut,  theils  bucklige  Erhebung 
derselben  mit  beginnender  Verschorfung  und  Geschwüre. 
Die  Follikel  waren  geschwellt,  von  markiger  Beschaffen- 
heit, weiterhin  fanden  sich  noch  erbsengrosse  feste  Blut- 
herde im  Iieum,  dessen  Endstück  jedoch  völlig  frei 
war.  Im  Coecuin  fanden  sich  wieder  sulzigo  Infiltrate 
der  Schleimhaut  und  necrotische  Geschwüre.  Das  Me- 
senterium gallertig  infiltrirt  und  von  Ecchymosen  durch- 
setzt, Drüsen  stark  geschwellt  und  blutig  infiltrirt.  In 
der  Peritonealhöhle  eine  geringe  Menge  zähe  blutige 
Flüssigkeit.  Leber  und  Milz  geschwellt,  ln  einem  an- 
deren Fall  von  Milzbrand  fand  Prof.  Böttcher  zahl- 
reiche Geschwüre  im  Dannkanal. 

Von  Toxicosen  kam  eine  Strychnin-  und  eine  Al- 
koholvergiftung vor.  Bei  ersterer  fanden  sich  ausser  auf- 
fallend dunkler  und  flüssiger  Beschaffenheit,  des  Blutes 
und  starker  Schwellung  der  Darmfollikel,  Milz  und  der 
Malpighi’schen  Bläschen  die  gewöhnlichen  llyperacmien 
in  verschiedenen  Organen  ohne  mikroskopisch  nachweis- 
bare Veränderungen. 

Carcinom  kam  in  43  Fällen  (8,9 pCt  ) vor,  bei 
22  Männern  und  21  Frauen.  Auch  hier  finden  sich  in 
Bezug  auf  das  Lebensalter  der  Kranken,  auf  das  pri- 
märe und  secundäre  Auftreten  in  den  einzelnen  Or- 
ganen etc.  genauere  statistische  Angaben. 

Sarcom  kam  G mal  zur  Beobachtung,  bei  einem 
männlichen  und  5 weiblichen  Individuen  Sämmtlicbe 
Fälle  sind  bereits  von  Prof.  Böttcher  oder  in  Disser- 
tationen aus  früheren  Jahren  beschrieben.  Hieran 
schliessen  sich  dann  die  interessanteren  Befunde  von 
Tuberculose,  Fibrom,  Myom,  Angiom,  Exostose,  Ecchon- 
droso  und  Cylindrom. 


Nachtrag. 

Visconti,  A. , ReUxlone  »ommarii  dcll*  andamento  t clcntifico  amml- 
nistralivo  dflla  sextont  anatorola  patologica  presto  l’Otpedafo 
Maggiore  di  Milano  negll  anni  1868 — 69—70.  Annali  uni»,  di 
medirlna.  Dlctmbrc. 

Autor  liefert  eine  Uebersiclit  über  Art  nnd  Menge 
der  im  pathologisch-anatomischen  Laboratorium  gelei- 
steten Arbeit  (der  Sectioncn,  chemischen  und  mikro- 
skopischen Untersuchungen,  pathologischen  Expcrimen- 
te),  giebt  ferner  eine  Darstellung  der  im  patholog. 
Cabinet  enthaltenen  Präparate,  ihrer  zweckmässigen 
Aufstellung  und  Katalogisirung,  ferner  der  Anzahl  und 
Beschaffenheit  der  der  Forschung  und  dem  Unterricht 
dienenden  Räumlichkeiten  und  luslrumeuto.  Den 


wenigen,  speciell  für  das  Gegebene  Intercssirten  dürfte 
nur  cino  Uebersetzung  genügen. 

Bock  (Berlin). 


II.  Allgemeine  pathologische  Anatomie. 

I)  Par  rot,  J.,  Sur  la  attato'e  vl-c^ralo  qno  l'on  obaarre  A 1‘itat 
phydoloxiqnc  tli«*  quelques  nnimaux.  Ompt.  rrnd.  I.XX1II. 

No.  2.  — I.averan,  A.  (llidecUi  aiile-major) , De?  liiginire«- 
cencos  qui  so  produisent  riaua  l»s  mala.iiaa  algur»  ct  da  leur 
conslqueuce  au  polot  de  vue  cllnlque.  Arch.  g4n.  d«  MAd. 
Julllet-Aoüt.  — 3}  Kaurier,  L.,  De«  Iciions  du  tiaau  roujouetif 
lache  (tiaau  ealiulaire)  dana  l'o'd&me.  Compt.  rend.  I.XX1II. 

No.  2.  — 4)  PonMck,  Ucker  pathologische  Veränderungen  in* 
Knochenmark.  Berl.  klin.  Woclienschr.  No-  34-  — 5)  Kundrat, 
Hanna,  lieber  die  krankha'ten  Vci Änderungen  der  Kudothelirn. 
Oeslerr.  mcd.  Jahrb.  Heft  II.  Tat  [I.  —6)  Waidcycr,  1 1 1 iTu • e 
Hyperplasie  des  KnochcDinarkes ; Leucämie.  Arrh.  für  patbul. 
Aua«.  Bd.  67.  Heft  3.  Taf.  V.  Fig.  1-3. 

Amyloide  Degeneration:  7)  Kvber,  Ed.,  Unlerauchnngen 
Ober  die  atnyluide  Degeneration.  1.  Abtheil.  Uit  3 Taf.  Dorpat. 

S.  219. — h)  Cobnbeim,  Zur  Kenntnia«  der  Arayloideulartung. 
Archiv  für  patbol  Anatomie  Bd.  34.  Heft  1 u 2. 

Fremd«  Körper:  9)  Vlrehow,  H. , lieber  das  Vorkommen  von 
Apfelalneuseliläuchen  in  t-armabgingen.  1 bl-«.  Bd.  62.  S.  &6S. 
Taf.  IX.  Fig.  C nnd  7. 

Parrot  (1)  hat  das  Gehirn,  dio  Lungen,  das  Herz, 
die  Leber  und  die  Nieren  bei  Früchten  und  Neuge- 
borenen von  verschiedenen Thieren  auf  ihren  Gehalt 
an  Fett  (Fettkörnchen,  Fettkörnchenkugeln)  unter- 
sucht und  fand,  dass  allen  diesen  Organen  in  dieser 
Lcbcnsperiodo  ein  gewisser  Fettgehalt  regelmässig  zu- 
kommt, derselbe  daher  als  ein  physiologischer  Zustand 
zu  betrachten  ist.  Die  Menge  des  Fettes  in  den  ein- 
zelnen Organen  ist  verschieden,  ausserdem  hängt  die- 
selbe noch  ab  von  dem  Alter,  dem  Grad  der  körper- 
lichen Entwicklung,  von  der  Menge  der  im  Darmkanal 
vorhandenen  Nahrung  und  von  verschiedenen  anderen 
nicht  genau  bestimmten  Einflüssen. 

Im  Gehirn  findet  sich  das  Fett  in  Gestalt  von 
grösseren  und  kleineren  Körnchen  in  den  Zellen  der 
Neuroglia,  ähnlich  wie  bei  entzündlichen  Zuständen, 
und  in  den  lymphatischen  Gefässschciden,  namentlich 
der  grösseren  Venen,  das  Reticulum  war  stets  frei 
davon.  Am  reichlichsten  fand  sich  dasselbe  constant 
im  Corpus  callosutn,  dann  im  Ependyin  der  Seitenvcn- 
trikel  und  im  Centrum  der  weissen  Substanz,  hei 
Nattern  und  Fröschen  auch  an  der  Peripherie  des  Ge- 
hirns. Die  Dauer  dieser  llimstearosc  ist  kurz,  bei 
Katzen  ist  sie  im  neunten  Monat  ganz  vorüber,  bei 
Meerschweinchen  fehlt  sie  während  des  ganzen  Fötal- 
lcbcns,  bei  Nattern  nnd  Fröschen  dagegen  kommt  sic  > 
auch  bei  erwachsenen  Thieren  vor.  Die  Fettanhäu- 
fung  in  den  Gefässschciden  findet  sich  mehr  bei  älte- 
ren Thieren.  Die  Epithelialzellen  der  Lungenalveolen 
und  der  Bronchien  lassen  bei  allen  Thieren  und  in 
jeder  Lcbcnsperiodo  eine  reichliche  Anfüllung  mit  ( 
Fettkörnchcn  erkennen.  Die  Lungen  der  Katzen  ent- 
halten das  meiste  Fett,  dasselbe  lässt  sich  häufig  in 
Gestalt  kleiner  gelber  Flecke  mit  blossem  Auge  er- 
kennen, dieselben  sind  an  der  Oberfläche  reichlicher 
als  im  Centrum.  (In  den  Lungen  von  erwachsenen 
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Kanineben  fand  ich  diesen  Zustand  ebenfalls 
nicht  selten,  Referent).  Im  Herzmuskel  fand  sich 
dio  Veränderung  weniger  häufig,  namentlich  bei  Meer- 
schweinchen und  Ratten,  dagegen  war  dieselbe  in  der 
Leber  nnd  in  den  Nieren  constant  sehr  ausgesprochen. 
Im  Allgemeinen  zeigt  jedoch  die  Niere  eine  grössere 
Abwechselung  iin  Grad  des  Fettgehaltes : boim  Hund 
nnd  bei  erwachsenen  Vögeln  ist  derselbe  gering,  bei 
Nattern  nnd  Fröschen  nur  schwach  ausgesprochen,  bei 
Nagern  und  jungen  Vögeln  fehlt  das  Fett  gänzlich. 
Ursprung  und  Bedeutung  des  Fettes  sind  noch  hypo- 
thetisch, als  Vehikel  betrachtet  der  Verf.  das  Blut, 
von  wo  ans  es  sich  in  den  einzelnen  Organen  absetzt. 
Ks  scheint  ein  Reservoir  von  Brennmaterial  zu  sein,  für 
den  Fall,  dass  die  Ernährung  rasch  und  eingreifend 
gestört  wird,  wie  bei  der  Geburt  und  während  des 
Winterschlafes.  Vielleicht  kann  man  auch  die  Fett- 
condensation  in  den  Lungen,  in  der  Leber  und  bei  den 
Camivoren  in  den  Nieren,  als  eine  specifische  Function 
dieser  Organo  betrachten.  Im  Vergleich  hiermit  be- 
trachtet Verf.  die  Fettbildung  in  der  Nenroglia  bei 
neugeborenen  Kindern  als  ein  Zeichen  der  noch  un- 
vollkommenen Ausbildung  des  Gehirns.  Während  dio 
Fettbildung  in  der  Brust  und  Brustorganen  schon  in 
der  Zeit  des  intrauterinen  Lebens  beginnt  und  gegen 
die  Geburt  ihren  Höhepunkt  erreicht,  um  von  da  an 
allmälig  zu  verschwinden,  so  beginnt  dieselbe  um  diese 
Zeit  erst  im  Gehirn. 

Lateran  (2)  theilt  eine  Reihe  von  Beobachtungen 
über  die  Degeneration  der  qu  orgestreif  ten 
Muskeln,  der  kleineren  Blutgefässe  und  der  Nieren  bei 
acuten  Krankheitsprocessen,  namentlich  bei  Infec- 
tionskrank  beiten,  mit.  Die  von  Zenker  beschriebe- 
nen Formender  körnigen  nnd  wächsernen  Degeneration 
der  Muskeln  müssen  nach  dem  Verf.  fallen  gelassen 
werden,  da  die  körnige  Degeneration  das  erste  Stadium 
der  wächsernen  ist.  Die  von  weiland  0.  Weber  ge- 
wählte Bezeichnung  „glasige  Degeneration“  findet 
Lateran  viel  besser,  und  noch  viel  besser  den  vom 
Haykm  gebrauchten  Ausdruck  „glasig  - körnige  De- 
generation.“ Folgt  eine  kurze  Beschreibung  der  3 
Stadien,  der  körnigen,  glasigen  nnd  der  körnig-glasi- 
gen Veränderung,  die  nichts  wesentlich  Neues  giebt. 
Verf.  fand  dio  Muskel-Degeneration  in  21  Fällen  von 
Typhus  19  mal,  bei  10  Variola  - Fällen  6 mal, 
bei  3 Scarlatina  3 mal  und  bei  3 Fällen  von  acuter 
Tuberculose  2 mal.  Da  Scarlatina  und  Pocken 
rascher  verlaufen  als  Typhus,  so  findet  man  hei  ihnen 
häufiger  nur  die  körnige,  seltener  dio  glasige  Degene- 
ration derMuskel n,  nur  einmal  fand  sich  dieselbe  in  einem 
Pockenfalle  in  dem  Grad  wie  sonst  nur  in  den  späteren 
Stadien  des  Typhus.  Die  Häufigkeit  und  der  Grad 
der  Veränderung  zeigte  sich  in  den  einzelnen  Muskeln 
in  folgender  Reihefolgc:  Psoas,  Rectus  abdominis, 
Pyramidalis,  Adductorcn,  Pedoralis,  Intercostalcs, 
Obliquus  und  Transversus  abdominis,  Diaphragma  und 
Herz;  mit  letzterem  stehen  die  Muskeln  des  Larynx 
Dnd  Pharynx  gleich.  Im  Herz  fand  sich  stets  nur 
die  körnige  Degeneration.  Die  glatten  Muskeln  Hessen 
diese  Veränderung  in  keinem  Falle  erkennen.  Genauer 


werden  noch  zwei  Typhusfälle  mitgetheilt,  bei  denen 
der  Tod  unter  den  Erscheinungen  einer  heftigen  Dys- 
pnoe erfolgte,  für  die  dio  Auscultation  keinen  be- 
stimmten Anhaltspunkt  gab.  Bei  der  Soction  fand 
sich  eine  ausgedehnte  Degeneration  der  Pectoral-  und 
Intcrcostal-Muskeln  und  des  Diaphragma,  dio  Verän- 
derungen im  Darmkanal  waren  in  beiden  Fällen  nur 
sehr  schwach  ausgesprochen.  Bei  denselben  Krank- 
heitsprozessen will  Lateran  auch  eine  Degeneration 
der  kleinen  Gcfässo  beobachtet  haben,  die  er  gleich- 
falls als  „granulöse“  bezeichnet.  Ob  es  sich  dabei  um 
eine  Ablagerung  von  feinen  Fettkörnchen  oder  von 
Albuminatcn  handelt,  ist  nicht  näher  angegeben. 
Lateran  bezieht  sich  hierbei  auf  einige  Beobachtun- 
gen von  Hayem  aus  dem  Jahre  1870,  welcher  diese 
Beobachtungen  als  eine  Endartcritis  hyperplastica  be- 
zeichnete,  womit  sich  jedoch  L.  nicht  einverstanden 
erklären  kann.  Diese  Degeneration  fand  L.  an  den 
Gefässen  der  Haut,  des  Herzens  und  der  Nieren  und 
betrachtet  sie  als  die  Ursache  der  hier  vorkommenden 
Blutungen.  Indem  dieser  Process  in  gleicher  Weise 
an  den  Epithelialzellen  der  Nieren  sich  vollzieht,  giebt 
er  die  Ursache  der  Albuminurie  ab,  die  bei  den  typhö- 
sen und  acut  exanthematischen  Processen  so  häufig 
vorkommt.  Etwas  Neues  oder  Orignellcs  haben  wir 
in  der  ganzen  Darstellung  von  Lavkkan  nicht  finden 
können,  mit  Ausnahme  einer  Bemerkung  in  dem 
Schlusskapitel,  wo  Verf.  noch  auf  dio  Aetiologic  dieser 
degenerativen  Vorgänge  in  den  einzelnen  Organen 
zu  sprechen  kommt.  Es  wird  hierbei  eine  neue  An- 
sicht von  CI.  Bernahd  aus  dessen  Vorträgen  von  1871 
angeführt,  wonach  derselbe  die  Wärme  in  ihren  höheren 
Temperaturgraden  als  ein  Muskel-  und  Herzgift  betrach- 
tet, ebenso  wie  Upas  Antiar  und  die  Alkalien  etc.  etc. 

Rantikr(3), über  dessen  Experimente  und  Beobach- 
tungen über  die  Veränderung en  des  Bindege- 
webes bei  künstlich  erzeugtem  Oedcra  in 
früheren  Jahren  berichtet  wurde,  theilt  in  Kiirzo  dio 
Gesammtresultate  seiner  Versuche  der  Akademie  mit. 
Die  Hauptpunkte  drückt  der  Vf.  am  Schluss  seiner 
Abhandlung  in  folgenden  drei  Sätzen  aus:  1)  Es  fin- 
det eino  Auswanderung  von  woissen  Blutkörperchen 
in  das  Gewebe  statt,  ebenso  wie  bei  der  suppurativen 
Entzündung;  2)  es  tritt  eine  rasche  fettige  Transfor- 
mation in  den  Bindegcwcbszcllen  und  in  dem  Proto- 
plasma der  Fettzellen  ein;  3)  die  Bindegewebszellcn 
und  Fettzellen  sind  morphologisch  analoge  Gebildo. 

Ponfick  (4)  hielt  inder  Berlinerroed.  Gesellschaft 
einen  Vortrag  über  die  patholog.  Veränderungen  des 
Knochenmarkes  und  ihre  Analogien  mit  denen  in 
der  Milz.  Wie  die  normale  histologische  Structur  des 
Knochenmarkes  mit  der  Milz  viel  Achnlichkcit  hat,  so 
sind  auch  viole  pathologische  Veränderungen  des 
Markes  entsprechend  schon  bekannten  Aendcrungcn 
in  der  Milz.  Man  kann  die  Erkrankungen  in  Herd- 
Erkrankungen  und  diffuse  Erkrankungen  oinlheilen. 
Bei  Abschluss  der  arteriellen  Blutzufuhr  (durch  F.rnbo- 
liccn  der  Art.  nutritia)  fand  sich  eine  scharf  abge- 
grenzte Nekrose  an  der  Crista  ilci,  das  Knochenmark 
an  einer  begrenzten  Stelle  schmutzig  weissgelb,  mürbe 
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und  in  eine  feinkörnige  Detritusmasse  umgewandclt. 
Boi  Thromboso  mit  Abschluss  des  Venenblutes  fand 
sich  im  Knochenmark  nur  starke  Stauung,  viele  rothe 
Blutkörperchen  in  den  erweiterten  Venenanfängen, 
sowie  im  umgebenden  Gewebe,  ausserdem  seröso 
Durchtränkung  des  ganzen  Marks.  — Von  Interesse 
sind  ferner  gewisse  Geschwulstformen,  die  nächst  der 
Milz  eine  gewisse  Prädilection  für  das  Knochenmark 
haben,  wie  das  Sarcom  und  der  Tuberkel.  Endlich 
bilden  den  Ucbergang  zu  den  diffusen  Erkrankungen 
ausgedehnte  kleine  Hämorrhagieen,  wie  sie  bei  Stauun- 
gen (z.  B.  in  Folge  von  Herzfehlern)  Vorkommen. 

In  Bezug  auf  die  diffusen  Erkrankungen  unter- 
scheiden sich  die  Extremitäten-Knochen  von  sämmt- 
lichen  anderen  Knochen.  Bei  jenen  wandelt  sich  be- 
kanntlich schon  normaler  Weise  das  ursprünglich  rothe 
Mark  in  fettiges  um,  wobei  die  grossen  Maschen  der 
Gefässe  von  Fettzellen  angcfüllt  siud.  Die  gallertige 
Umwandlung  findet  vorwiegend  im  höheren  Alter 
statt,  indem  das  in  den  Zellen  angchäufte  Fett  mehr 
und  mehr  ab-  und  das  Protoplasma  wieder  zunimmt. 
An  den  Rumpfknochen  kommt  die  gallertige  Beschaf- 
fenheit gar  nicht  vor. 

Bei  acuten  Infectionskrankheiten,  besonders  Ty- 
phus, Recurrens  und  Intormittens,  aber  auch  bei  Pneu- 
monie, findet  sich  eine  den  Veränderungen  der  Milz 
entsprechende,  starke  Hyperplasie  aller  Elemente  mit 
Kernwucherung  und  Bildung  von  Riesenzellen  mit 
6 — 8 Kernen,  mit  Blutkörperchenhaltigen  Zellen  und 
den  verschiedenen  lymphoiden  Elementen.  Dann  fin- 
det sich  ausgedehnte  Verfettung  der  Gefasswandungen, 
namentlich  sichtbar  an  den  Kernen  der  Capillaren, 
eine  bisher  in  der  Milz  nicht  beobachtete  Veränderung. 
Später  findet  man  in  den  Zellen  rostbraunes  Pigment 
und  man  sieht  dieselben  Bilder,  wie  nach  Einspritzung 
von  Zinnober.  Diese  Pigmcntzcllcn  sind  sehr  dauer- 
haft. Bei  Leukämio  hat  P.  in  einem  Falle  nur  die- 
selben Veränderungen,  wie  bei  Typhus  gefunden.  Bei 
Amyloiderkrankung  der  Milz  zeigte  sich  im 
Knochonmark  nur  selten  eine  geringfügige  Verände- 
rung, Verfettung  der  kleinen  Arterien.  — Endlich  hat 
P.  einen  Fall  ganz  cigenthümlicher  Erkrankung  beob- 
achtet, wo  in  sämmtlichcn  Röhrenknochen  feine  weisso 
Streifen  von  mattem,  trocknem  Aussehen  sich  fanden ; 
mikroskopisch  zeigte  sich  eine  Menge  Körnchenzellen 
zu  Haufen  an  einander  gelagert  mit  einzelnen  Fett- 
zellen und  ringsum  von  Gefässen  umgobon.  Es  scheint 
eine  Nekrose  des  fettigen  Markes  beim  Ucbergang  in 
die  gallertige  Form  gewesen  zu  sein.  — Dio  Bezie- 
hungen des  Knochenmarkes  zur  Milz  betreffend,  so 
hat  P.  schon  vor  langer  Zeit  Exstirpationen  der  Milz 
gemacht,  aber  keine  grossen  Veränderungen  am  Kno- 
chenmark von  irgend  specifischer  Natur  wahrge- 
nommen. 

Kundrat  (5)  gibt  eine  sehr  ausführliche  Schil- 
derung von  den  Veränderungen,  welche  die  En- 
dothelicn  des  Peritonealsackes  bei  acuten 
und  chron.  Entzündungen,  bei  Tnberculose  und  Car- 
cinom  erleiden.  Die  Untersuchung  geschah  an  fri- 
schen und  an  mit  Silber-  und  Goldlösung  gefärbten 


Präparaten.  Für  das  Studium  der  acuten  Entzün- 
dungen wurde  das  Peritoneum  von  Thieren  geätzt, 
weiterhin  bildeten  Präparate  vom  Menschen  das  Un- 
tersuchungsobjcct.  Die  ersten  Veränderungen  beru- 
hen in  einer  Verbreiterung  der  Linien  der  Kittsubstanz, 
dieselben  verlieren  ihre  Schärfe  und  es  treten  in  ihnen 
grössere  und  kleinere  Kugeln  (Kittsubstanzkngeln)  auf. 

In  der  Nähe  der  geätzten  Stellen  treten  die  Verän- 
derungen dor  Endothelien  selbst  deutlich  hervor.  Die 
Zellen  werden  grösser,  der  Inhalt  an  körnigem  Proto- 
plasma sowie  der  Umfang  des  Kernes  nimmt  zu,  die 
Ecken  runden  sich  ab  und  die  Zellen  rücken  weiter 
auseinander,  es  entstehen  breite  Zwischenräume,  in 
denen  nur  sie  und  die  breiten  Kittsubstanzkugeln  her- 
vortreten. Während  die  Kerne  an  Volumen  zunchmen 
und  eine  granulöse  Beschaffenheit  annehmen,  werden 
auch  die  Kernkörperchen  grösser,  runder^und  glänzen- 
der. An  ihnen  beginnen  nun  die  ersten  Theilungs- 
vorgänge:  sie  werden  oblong,  schnüren  sich  ab,  so 
dass  viele  Kerne  mit  2 Kernkörperchen  wahrzuneh- 
men. Hieran  schliesst  sich  dann  die  Kernvermehrung, 
deren  Zahl  in  den  einzelnen  Endothelien  schliesslich 
2-  20  betragen  kann.  Solche  Formen  finden  sich  na- 
mentlich schön  bei  puerperalen  Peritonitiden.  Vor 
diesen  ausgesprochenen  Veränderungen  der  Endothe- 
lien findet  sich  an  derOberfläche  ein  Faserstoffexsudat. 
Diese  erste  Fibrinausscheidung  ist  fast  frei  von  zelli- 
gen  Elementen,  ihre  Zahl  nimmt  aber  bald  sehr  zu, 
namentlich  je  näher  an  der  Oberfläche  der  Scrosa,  bis 
schliesslich  alle  Schichten  des  Exsudates  von  Zellen 
durchsetztsind,  wie  in  den  gelbgrünen  dicken  Exsudat- 
fetzen. In  dieser  Zeit  tritt  nun  auch  im  Gewebe  der 
Scrosa  eine  Anhäufung  von  den  weissen  Blutkörper- 
chen ähnlichen  Zellen  auf,  zunächst  in  der  Umgebung 
der  Gefässo  und  dann  die  Räume  dazwischen  voll- 
kommen ausfüllend.  Dieser  Umstand  erschwert  sehr 
die  Erkenntniss  der  Veränderungen,  welche  die  fixen 
Bindegewebskörperchen  erleiden ; der  Verf.  lässt  sie 
jedoch,  wenn  auch  in  geringerem  Grade  an  den  Ver- 
änderungen Theil  nehmen,  wofür  ihre  Schwellung, 
Granulation  und  Kernverraehrung  spricht.  Bis  zu 
diesen  Veränderungen  sind  alle  acuten  Entzündungs- 
processe  gleich,  je  nach  dem  ursächlichen  Moment  ge- 
staltet sich  der  weitere  Verlauf  etwas  verschieden. 

Bei  manchen  puerperalen,  traumatischen  und  Perfora- 
tionsperitonitiden, wo  die  Eiterbildung  vorwiegt, 
kommt  es  zu  einer  raschen  Lockerung  und  massigen 
Abstossung  der  Endothelien.  Sehr  bald  nach  Beginn 
der  entzündlichen  Reizung  treten  in  den  Endothelien, 
Bindegewebs-  und  Eiterkörperchen  Fettkörnchen  auf, 
zuweilen  auch  in  den  Adventitialzellen,  unter  deren 
Einfluss  die  Zellen  allmälig  zerfallen.  Letzteres  tritt 
namentlich  rasch  bei  den  septischen  Puerperalpro- 
cessen und  bei  Perforationen  ein,  wobei  auch  dio 
Endothelien  dio  regelmässigen  Bildungsvorgänge  nicht  * 
so  stricte  erkennen  lassen  und  wobei  auch  eine  gerin-  . 
gere  Anhäufung  von  Wanderzellen  in  dem  Gewebe 
der  Scrosa  stattfindet.  Die  gleichen  Bilder  finden  sich 
nun  auch  bei  den  chemisch  entzündlichen  Processen, 
wo  eitrige  Ergüsse  längere  Zeit  zurückgehalten  wur- 
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den.  Vielfach  nehmen  hierbei  die  Zellen  jedoch 
Spindelform  an,  ihre  Fortsätze  zeigen  gabelige  Thei- 
lungen,  dio  sich  untereinander  verbinden.  Die  den 
Fleischgranulationcn  ähnlichen  Wucherungen  bestehen 
fast  wesentlich  aus  solchen  Zellen  mit  Fibrinfäserchen 
verfilzt  Aehnlich  sind  endlich  die  Befunde  bei  den 
chron  serös-fibrinösen  Exsudaten  oder  bei  den  ein- 
fachen Ascitesformen  nach  Herzfehlern,  Lungen- 
erkrankungen and  ebron.  Processen  des  Darmkanals. 
Die  Annahme  Köllirkh’s,  dass  mehrkernige  Zellen 
normal  am  Netz  Vorkommen,  ist  ein  Irrthum.  — Die 
Neubildung  des  Bindegewebes  bei  den  chron.  ent- 
zündlichen Processen  konnte  K.  ebenfalls  aus  den 
weiteren  Veränderungen  der  Endotholien  verfolgen, 
sowohl  bei  den  diffuson  Formen  als  bei  der  Entwicke- 
lung kleiner  zottiger  und  papillärer  Excrescenzen  an 
den  serösen  Ueberzügen  der  verschiedenen  Abdominal- 
orgaue.  Indem  wir  in  Bezug  auf  das  Detail  auf  das 
Original  verweisen,  beschränken  wir  uns  hier  auf 
die  Mittheilung  der  beiden  Sätze,  in  denen  der  Verf. 
seine  Ansiebt  ausgesprochen ; er  nimmt  einen  doppel- 
ten Vorgang  an  : 1)  Die  Zellen  werden  spindelförmig 
und  ihre  Fortsätze  gestalten  sich  zu  Fibrillen  um, 
während  dio  Kerne  mit  einem  Rest  des  Protoplasmas 
Zurückbleiben  oder  zu  Grunde  gehen,  und  2)  zerfasert 
sich  das  Protoplasma  direct.  Auch  bei  der  Tubercu- 
lose  und  beim  Carcinom  konnte  der  Verf.  die  Bethei- 
ligung der  Endotholien  constatiren.  An  vielen  Tuber- 
kelknötchcn,  namentlich  an  solchen,  die  an  gröberen 
gefässhaltigon  Balken  sassen,  fanden  sich  die  Zellen 
vergrössert,  fein  granulirt,  mehrkornig;  Riesenzellen 
init40-50  Kernen  sind  hier  nicht  selten,  die  Kerne  sind 
' in  der  Regel  kleiner,  als  bei  normalen  Endotholien,  da- 
neben finden  sich  auch  kleinere  Zellen  und  die  fein- 
körnige dunkle  Substanz,  die  dio  käsige  Umbildung 
bezeichnen.  Verf.  istjcdoch nichtgeneigt,  dieQuelleder 
Tuberkel  allein  in  den  Endotholien  zu  suchen.  In  einem 
Fall  von  Carcinom  des  Peritoneums  fanden  sich,  neben 
den  geschilderten  Ricsenzelien,  eigentümliche  Büschel 
von  Zellen,  die  mit  einem  Stiel  mit  dem  Balkengowebe 
. zusammenhingen  und  deren  Grundlage  eine  papillare 
Kxcrescenz  aus  einer  Gefässschlinge  war,  dio  nur  eine 
Strecke  weit  mit  einer  einfachen  Lage  von  Endotholien 
besetzt  war. 

Der  von  Wald ey er  (6) sehr  ausführlich  mitgctheilte 
Fall  betrifft  einen  31  J.  alten  Arbeiter,  welcher  im  Juni 
* 1871  in  das  Krankenhaus  der  barmhorz.  Brüder  auf  die 

Abtheilung  des  San. -Rath  Dr.  Paul  aufgenommen  wurde. 
►'  Patient  leidet  seit  15  Jahren  und  vielleicht  noch  länger 
an  einer  Ankylose  des  rechten  Knie-  und  EUcnbogengc- 
\ lenkes  und  ist  äusserst  caobectisch  und  anämisch.  Bei 
der  Untersuchung  fand  sich  eiu  bedeutender  Milztumor, 

' der  den  Verdacht  auf  Leukämie  erweckte.  Dio  Unter- 
suchung des  Blutes  aus  einer  Nadelwunde  am  Finger 
f ergab  cino  reichliche  Vermehrung  der  weissen  Körper- 
chen. Wegen  zwei  rasch  aufeinander  folgender  Rlutun- 
s aus  einem  Fistelkanal  am  Kniegelenk  wurde  die 
Amp.  gemacht,  der  Tod  erfolgte  12  Tage  nachher  an 
Pyätnio.  Das  amputirte  Bein  ist  ausführlich  beschrie- 
ben, das  Sectionsprotokoll  vollständig  mitgethcilt;  von 
. beiden  können  wir  nur  die  wesentlichsten  Punkte  her- 
vorheben. Auf  dem  Durchschnitt  ist  die  Kuochensub- 
stanz  der  Tibia  fast  vollständig  geschwunden  und  durch 
I ein  weiches,  hier  und  da  gallertiges  Gewebe  ersetzt, 


welches  in  der  Diaphyse  dunkel  grauroth,  wie  eine  weiche 
Milzpulpa  erscheint,  in  den  Epiphysen  hat  es  ein  mehr 
fettähnliches  Aussehen;  gelbes  myxomatöses  Mark  führen 
die  Epiphysen  und  sämmtlicbe  Fusswurzelknochen.  Dio 
Tibia  ist  in  der  Diaphyse  stark  vergrössert,  die  äus- 
sere Lamelle  beider  Unterschenkelknochen  an  vielen 
Stellen  vom  gewucherten  Knochenmark  durchbrochen, 
das  bis  an  das  Poriost  stösst.  Die  Durchbruchstellen 
sind  Linsen-  bis  Sechsergross  und  so  zahlreich,  dass  die 
Tibia  wie  durchlöchert  erscheint;  das  Periost  wird  von 
dem  pilzförmig  eindringenden  Mark  vielfach  zurückge- 
drängt. Die  äussere  Knocbenlamelle  der  Tibia  und  Fi- 
bula ist  nur  0,5  Mm.  dick.  Das  Mark  der  beiden  rech- 
ten Yordorarmknochen  ist  normal,  ihre  compacte  Sub- 
stanz stark ; das  Mark  dos  rechten  Humerus  zeigt  dagegen 
dieselbe  Beschaffenheit,  wie  das  der  rechten  Tibia  und 
des  Femur,  die  compacte  Substanz  von  normaler  Stärke. 
Die  Lymphdrüsou  der  rechten  Leistenbeuge  stark  ge- 
schwellt, einzelne  bis  Wallnussgross,  die  der  linken 
etwas  weniger-  Die  Milz  ist  25  Ctm.  lang,  10  breit, 
4.7  dick;  auf  der  Oberfläche  und  dem  dunkelrolhen 
Durchschnitt  markiren  sich  besonders  weissgelbliche  Plaques 
und  zahlreiche  linseugrosse  Knötchen,  mit  theils  eiter- 
ähnlichem Inhalt.  Malpighische  Körperchen  und  Balken- 
gowebe treten  wenig  deutlich  hervor.  Die  mikroskopische 
Untersuchung  des  Knochenmarkes  von  der  rechten  und 
linkeu  Tibia,  dem  Femur,  Humerus  und  Os  pubis  ergab 
zahlreiche,  rundliche,  Lymphkörpercben  gleichende  Zellen 
von  wechselnder  Grösse,  hier  und  da  finden  sich  auch 
gelblich  glänzende  kernhaltige  Körper  wie  sie  E.  Neu- 
inann  beschrieb,  sowie  vereinzelte  Myeloplaxcs  Zellen 
mit  2 Kernen  sehr  selten.  Dio  Gefässe  des  Knochenmarkes 
besitzen  stark  mit  lymphoiden  Körperchen  infiltrirte 
Scheiden,  ihre  Wandungen  schienen  ausschliesslich  aus 
langen  Spindclzellen  zu  bestehen.  Die  Keme  der  Ca- 
pillarwände  besassen  ansehulicho  Protopla.smahaufen ; 
auch  in  don  navors’schcn  Ganälchen  fanden  sich  viele 
lymphoidc  Körperchen,  ferner  in  dem  fetthaltigon  Marke 
der  linken  Tibia.  Die  Herde  in  der  Milz  ergaben  sich 
als  byperplastischo  Follikel,  die  ganz  mit  Lympbkörpcr- 
chen  angefüllt  waren,  in  vielen  derselben  waren  die 
Zellen  im  Centrum  feinkörnig  zerfallen.  Farblose 
Lyraphkörperchen  lagen  auch  zwischen  den  Zellen  der 
Milzpulpa  Das  Reticulum  der  rothen  Pulpa  war  normal 
erhalten,  hier  und  da  verdickt  Kleine  Anhäufungen 
lymphat.  Zellen  fanden  sich  auch  in  der  Leber  und  in 
den  Interstitien  der  Harnkanälchen.  Die  grösseren  Milz- 
knoten waren  ältere  hämorrhag  Iufarcte.  Die  Rinde 
der  Lymphdrüsen  war  mit  Körperchen  stark  durchsetzt, 
wenigor  die  Marksubstanz. 

Verf.  betrachtet  das  Knochenleidon,  Hyperplasie 
des  Markes,  als  das  Primäre,  dio  Gelenkaffection  als 
das  Secundäre.  Ebenso  hielt  er  dio  Knochenaffection 
für  älter  als  die  Veränderungen  der  Milz;  erstere  soll 
jedoch  zn  letzterer,  der  Leukämie,  in  genetischer  Be- 
ziehung stehen,  in  dem  Sinne  Nkumann’s. 

Die  Untersuchungen  von  K'vrrr  (7)  bilden  die 
umfangreichste  Arbeit,  welche  im  Laufe  der  Zeit  über 
die  amyloido  Degeneration  erschienen  ist.  Die 
vorliegende  erste  Ahtheilung  amfasst  219  Seiten,  mit 
22  zum  Theil  colorirten  Abbildungen  auf  3Tafeln  nnd 
zerfällt  in  3 grössere  Abschnitte  mit  verschiedenen 
Unterabtheilungen.  Der  erste  Abschnitt  behandelt  in 
ausgedehnter  Weise  die  geschichtliche  Entwickelung 
des  Krankheitsprocesses,  wobei  der  Vorf.  noch  auf 
ältere  Beobachtungen  bis  auf  Mougagni  zurückgeht, 
die  wohl  in  gleichem  Sinn  zu  deuten  sind  (S.  1-61). 
Der  zweite  Abschnitt  (S.  62 — 109)  befasst  sich  mit 
den  chem.  Untersuchungen  über  dio  AmyloidsubstaDz, 
mit  der  Ausführung  der  verschiedenen  Farbenreactioncn 
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und  den  dabei  im  Laufe  der  Zeit  angewendeten  Färb* 
stoffen,  mit  der  Conscrvirung  der  Organe  und  der  mi- 
kroskop.  Präparate  etc.  Im  dritten  Abschnitt  (S.  110 
— 214)  geht  der  Verf.  auf  dio  amyloido  Degeneration 
der  einzelnen  Organe  ein  mit  der  einschlägigen  Casui- 
stik  und  Literatur.  Zunächst  wird  sehr  ausführlich 
ein  Fall  von  beschränkter  Amyloid-Degeneration  bei 
einer  Geschwulst  vom  Augenlid  mitgetheilt,  die  sich 
in  Folge  eines  Tumors  entwickelt  hatte.  Dio  Ge- 
schwulst fand  sich  bei  einem  55  J.  a.  Russen,  nahm 
das  ganze  linke  untere  Augenlid  ein  und  halte  die 
Grösse  einer  kleinen  Wallnuss.  Der  Tumor  soll  3 
Jahre  bestanden  haben  und  in  Folge  eines  Sturzes 
vom  Pferd  entstanden' sein,  derGewebstypus  entsprach 
dem  der  weichen  Bindesubstanzen,  die  in  Folge  eines 
Erysipels  oder  aus  anderen  unbekannten  Gründen  in 
relativ  kurzer  Zeit  atnyloid  degenerirt  waren.  Dio 
Degeneration  fand  sich  an  den  zelligen  Elementen 
(Protoplasmazellen),  die  stellenweise  in  unregelmäs- 
sige amyloide  Zellen  umgewaudclt  waren,  uud  an  den 
Blutgefässen.  Hieran  schliesst  sich  dio  amyloido  De- 
generation der  Knorpelzellen,  wobei  ein  Fall  von  Ec- 
chondrosis  spheno-occipitalis  mitgetheilt  wird,  ferner 
des  Fettzellgewebes,  des  Bindegewebes  und  endlich 
der  Kreislaufsorgano,  des  Herzens,  der  Herzklappen, 
der  grossen  und  kleinen  Arterien,  der  Pulmonalis,  der 
Venen  etc.,  wobei  stets  die  resp.  Fälle  in  ihrem  Ver- 
halten genauer  mitgetheilt  werden.  Das  Detail  ist 
zu  gross,  als  dass  wir  hier  näher  darauf  eingehen 
könnten,  wir  müssen  uns  hier  begnügen,  den  reichen 
Inhalt  der  Arbeit  nur  angedeutet  und  unsero  Leser 
auf  dio  Originalarbeit  besonders  aufmerksam  gemacht 
zu  haben. 

Cohnheim  (11)  berichtet  über  3 Fälle  von  Amy- 
o iden  tartu n g d er  Milz  und  Nieren  bciVor- 
wundeten,  die  er  im  Barackenlazareth  in  Berlin 
während  des  letzten  Krieges  zu  beobachten  Gelegen- 
heit hatte.  Dieselben  sind  insofern  von  Interesse,  als 
sic  zeigen,  innerhalb  welch’  relativ  kurzer  Zeit  dio 
amyloido  Degeneration  bei  sonst  gesunden  und  jun- 
gen Individuen  nach  einer  Verletzung  mit  nachfolgen- 
der Eiterung  sich  ausbilden  kann. 

1.  Fall.  Ein  Gemeiner  im  3.  Brandbg.  Inf.-Reg. 
No.  12  wurde  bei  Mars  la  Tour  am  16.  Aug  1870  ver- 
wundet. Der  Tod  erfolgte  am  28.  Jan.  1871.  Con- 
solidirte  Schussfractur  des  r.  Oberschenkels.  Umfang- 
reiche Verjauchung  in  den  Weichlheilcn  mit  Eröffnung 
von  Uüft-  und  Kniegelenk.  Vereiterung  des  Fussgelenks 
nach  Erysipelas.  l’neumonia  sinistia  superior.  Amyloid 
der  Milz. 

2.  Fall.  Ein  Grenadier  vom  3.  Inf.-Reg.,  verwundet 
am  14.  Aug  1870  bei  Motz,  gest.  am  14  Feb.  1871. 
Haarseilschuss  durch  die  rechte  Wade  mit  Verletzung 
der  Art.  tib.  post.  Mehrfache  Ligatur  der  Art.  fern, 
dextra.  Allgemeine  Auaemie.  Peripneumonia  dextra. 
Diphthoria  coli.  Amyloid  der  Milz  und  Nieren. 

3-  Fall.  Ein  Gemeiner  vom  6t.  preuss.  Inf.-Reg., 
wurde  aiu  18.  Aug.  1870  bei  Gravelotte  von  einem 
Munitionswagen  überfahren  und  erlitt  dabei  eine  coin- 
plicirte  Fractur  des  rechten  Unterschenkels.  Gestorben 
am  21.  Dezb.  1870.  C'omplicirte  Fractur  der  rechten 
Tibia  ohne  Verletzung  der  Fibula.  Abgelaufene  Phleg- 
mone des  Unterschenkels  mit  Veroitcrung  des  Kniege- 
lenkes. Multiple  runde  Magengeschwüre.  Nephritis  in- 


terstitialis  et  parenchymatosa.  Alto  plcuritisehc  Syn- 
echien. Pueumonia  lobularis  dextra.  Speckmilz.  — 


Nachtrag. 

lljol»,  ()..  Fsll  »f  amytold  degeneralioo  1 nijälto  och  njurar.  Plntka 
läk.  sälUk.  baut».  Kd.  13.  S.  39. 

Pat.,  welcher  an  Necroso  der  2.  und  3.  Phalanx  des 
r.  Zeigefingers  litt,  starb  in  Folge  eines  erysipelatösen 
Processes  mit  grossen  phlegmonösen  Abscesshöhleu  im 
r.  Unterarm  und  purulentem  Uedem  im  Oberarm;  in 
diesem  Falle  fehlte  eine  jede  Spur  von  Anasarca  und 
Ascites,  obgleich  die  Amyloiddegeneration  stark  vorge- 
schritten war  und  der  Urin  eine  reichliche  Menge  Eiweiss 
enthielt.  Solche  Fälle,  wo  jede  Spur  von  seröser  Trans- 
sudation im  Unterhautzellgewebe  oder  in  den  Körper- 
höbien  bei  der  Gegenwart  von  amyloider  Degeneration 
in  den  Nieren  fehlt,  kommen-  vor,  obwohl  sie  selten  sind. 
Die  unbedeutende  Knochenaffcction  kann  die  Degenera- 
tion nicht  hervorgerufen  haben.  Die  übrige  Anamnese 
unbekannt. 

0.  Bjclt. 


ViKUHotv  (9)  macht  auf  das  häufige  Abgehen 
von  A pfelsinenschläuchen  per  anum  et  os  auf- 
merksam, die  ihm  in  der  letzten  Zeit  wiederholt  in 
Berlin  und  während  des  Krieges  auch  von  Militär- 
ärzten aus  Frankreich,  aus  deren  dortiger  Privatpraxis, 
überschickt  wurden,  die  oft  unter  heftigen  Beschwer- 
den und  allerlei  merkwürdigen  Zufällen  und  Empfin- 
dungen entleert  worden  sind.  Erst  nach  längerem 
Horumforschen  gelang  cs  Virchow  diese  ihm  bis 
dahin  ebenfalls  noch  unbekannten  Dinge  auf  ihren 
wahren  Ursprung  zurückzuführen.  Die  Massen  beste- 
hen aus  den  festen  Scheidewänden,  welche  das  Fleisch 
der  Apfelsinen  nach  Art  von  Kugelsegmenten  durch- 
ziehen. Diese  Scheidewände  enthalten  spindelförmige 
Schläuche,  welche  den  Saft  enthalten  und  die  mit 
kürzeren  und  längeren  Stielen  mit  jenen  in  Verbin- 
dung stehen.  An  den  isolirten  Schläuchen  hat  die 
Schlauchmembran  oft  eine  korkzieherartigo  Beschaf- 
fenheit. Durch  Jod-Schwefelsäure  wird  dio  Schlauch- 
membran  nur  braun  gefärbt,  während  dio  Umhül- 
lungszellen sich  schön  blau  färben. 

III.  Sperielle  pathologische  Anatomie. 

1.  Nervensystem  und  Sinnesorgane. 

1)  Kabagliati,  Extensive  drposit  of  lymph  oo  serous  memhrane 
ln  nineteen  honrs.  I.aneet.  July  I.  — 9)  Arndt,  Rudolf, 
Uebcr  den  ilydroce  phalus  externus.  Arch.  für  patbol.  Anat.  und  . 
l’bya.  Bd.  32.  —3)  Rotb,  M.,  Verkalkung1  der  Purklnje'schen 
Zollen  des  Cerobellum.  Ibid.  Bd.  33.  6.  308.  — 4)  Virchow, 

R..  Neurlti»  luterstitialla  prollfera.  Ibid.  Bd.  33.  8.  141.  Taf. 

X.  Fig.  1-  4.  — 3)  Müller,  Willi.,  Beiträge  xnr  pathologischen 
Anatomie  und  Phy»ir.logio  dea  menschlichen  Rückenmark«,  4. 

Mit  2 Tafeln.  Lelpxig.  41  88.  — 6)  Meyer,  Ludw.  (Güttin- 
gen), lieber  da«  Darwinsche  gpitxohr.  Arch.  f.  pathnl.  Anal.  * 
u.  Phya.  Bd.  53.  Taf.  XIV.  — 7)  Johnson,  Motcalfc 
(l.ancasler),  Conrolutions  of  frontal  lobe  of  the  brain.  Med. 
Times  and  Gat,  Oe*.  7.  p.  9 410.  — 8)  M ü II  o r , K m i I , Zur  Catu- 
Irtik  der  Hirntumoren.  L'iis.  Inaug.  Dorpat  1969.  (t.  Gliosarcom 
des  linken  Vorderlappens.  2.  Caroiuom  der  Conrexitil  des  Ge- 
hirns und  Cysiosareoma  proliferum  mammac.  3.  In  Cyaten  des 
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Plcxu*  rhorloldeus  etiliUnilcno  ßbröfco  S»rboo.  4.  Sareoma 
i (piaminomatoauin)  der  I'lexos  ohorlold.  Im  Uulerhuro.)  ( c f r . .len 

Bericht  üb«r  die  Geschwülste.)  — 0)  U c j er,  Lud  w.,  Erklirung 
au  der  Arbeit  dea  Herrn  Professor  G u dd o n : , Lieber  den  mikro- 
skopischen Befund  des  traumatisch  gesprengten  Obrknotpels.* 
(Virchow's  Arrb.  Bd.  41.  HfL  4).  Arch.  für  pathol.  Anal,  und 
Pltjrsiol.  Bd.  52.  Heft  2.  (Iteplik  u.  Persönliches).  — 10)  Gud- 
' den,  Erklärung  gegen  die  Erklärung  des  Herrn  Prof.  L.  Mojer. 

Ibid.  Heft  3. 

Rabagliati  (1)  berichtet  in  Kürze  über  folgenden 
im  Bradforder  Krankenhause  beobachteten  Fall: 

Ein  6 Jahr  altes  Kind  erlitt  in  Folgo  eines  Falles 
auf  einen  grossen  Trottoirstein  neben  mehreren  Frac- 
tureu  an  den  Extremitäten  auch  einen  Bruch  des  rechten 
Stirnbeins.  Nach  19  Stunden  trat  der  Tod  ein  Fei 
der  Section  fand  sich  neben  starker  Hyperämie  der 
Dirnhäute  eine  ausgedehnte  Infiltration  derselben  mit 
orgaoisirter  Lymphe  au  der  Couvexilät  und  Basis  der 
rechten  Hirnhälfte,  namentlich  in  der  Fossa  Sylvii  und 
der  Umgebung  des  Chiasma.  Bei  Lebzeiten  waren  ent- 
zündliche Erscheiuuugen  nicht  vorhanden.  R.  macht 
auf  die  Raschheit  aufmerksam,  mit  der  im  vorliegenden 
Fall  das  Exsudat  sich  gebildet  bat,  während  in  sonst 
genauer  beobachteten  Fällen  dasselbe  erst  36  Stunden 
nach  der  Verletzung  wahrgeuomiueu  wurde. 

Arndt  (2)  theilt  die  ausführliche  Krankenge- 
schichte und  den  Sectionsbefund  von  zwei  Geistes- 
kranken mit,  bei  denen  die  Obduction  eine  sehr 
ausgesprochene  Pachymeningitis  ergab.  Gleich- 
zeitig fand  sich  zwischen  diesen  Auflagerungen  an  der 
Innenseite  der  Dura  matcr  und  der  Oberfläche  der 
Arachnoidca  eine  gewisse  Menge  von  serösem  Erguss. 
Arndt  betrachtet  diese  Fälle  als  einen  Beweis  für  die 
wirkliche  Existenz  des  in  der  neuern  Zeit  namentlich 
durch  Virchow’s  und  Anderer  Darstellungen  wieder 
zweifei haft gewordenen Ilydrocephalus  extornus. 

’ Arndt  schlicsst  sich  zwar  vollständig  der  Ansicht  von 
VincHow  und  Hasse  an,  dass  dio  meisten  von  den 
früheren  Autoren  beschriebenen  Fälle  von  Hydroeo- 
pbalus  externus  als  pachymeningitische  zti  betrachten 
sind,  wo  der  seröse  Erguss  in  den  neugcbildcten  Sack 
der  D.  mater  stattgefunden  hat;  jedoch  glaubt  er, 
dass  unter  solchen  Verhältnissen  auch  aus  diesem 
Sacke  Flüssigkeit  austreten  und  zwischen  ihm  und  der 
Arachnoidca  sich  ansammcln  könne,  wodurch  also  die 
ältere  Vorstellung  von  dem  Ilydrocephalus  externus 
eine  thatsächliche  Begründung  erlange.  Für  diese 
quasi  vermittelnde  Auffassung  betrachtet  A.  dio  beiden 
von  ihm  mitgethcilten  Fälle  als  unzweifelhaft  beweis- 
kräftig. Ob  dieser  freie  Erguss  erst  nach  Zerreissung 
der  inneren  Lamellen  des  Sackes  der  D.  mater  zu 
' Stande  komme,  oder  direct  von  denselben  ausgehe, 
lässt  A.  dahingestellt,  er  hält  das  Letztere  für  das 
Wahrscheinlichere.  Zahlreiche  Fälle  aus  der  älteren 
und  neueren  Literatur  werden  im  Verlauf  der  Darstel- 
lung kritisch  besprochen. 

Roth  (3)  fand  bei  der  Scclion  oinos  2G  J.  a.  Pom  mor- 
schen Jägers,der  an  Tuberculose  fast  säinmtlicher  Organe  der 
Brust-  und  Bauchhöhle,  der  Chorioidea  und  der  weichen 
Hirnhäute  gelitten,  am  untern  Umfung  der  linken  Klciu- 
■ hiruhemisphäre  einen  hasel  nussgrossen  Erweichungsherd. 
Bei  der  mikroskopischen  Untersuchung  fanden  sich  in 
der  weissen  Substanz  neben  markhaltigen  Fasern,  Myelin- 
tropfen, nackte  verfettete  Axcncylinder  find  Fettkörn- 
cbenzellen,  die  Blutgefässe  waren  nicht  verfettet,  ln 


der  grauen  Schicht  meist  homogene,  matlglänzende 
Schollen  und  wenig  Körncheuzellcn.  Dio  zwischen  der 
äussern  und  innern  Schicht  gelegenen  Ganglienzel I en 
sind  meist  verkalkt.  Die  Zellkörper  und  ihre  Ausläufer 
erscheinen  glänzend,  grobkörnig,  in  einigen  ist  noch 
eine  hellere  Stelle  theils  von  der  (irösse  eines  Kern- 
körpcrcheus,  theils  von  der  eines  Kernes  sichtbar.  Die 
Zellen  und  Ausläufer  sind  sprödo  und  brechen  leicht 
ab.  Natron  lässt  die  Incrustation  unverändert,  Salz- 
säure lösst  sie  ohne  Gasentwickclung,  es  bleiben  blosse 
feine  körnige  Zellen  zurück,  in  denen  zuweilen  noch 
Kern  und  Kernkörpercheu  erkennbar  sind.  Ueber  den 
Ursprung  des  Erweichungsherdes  liess  sich  nichts  Be- 
stimmtes eruiren,  Tuberkelbildung  im  Kleinhirn  war 
nicht  vorhanden.  Da  die  Entkalkung  ohne  Gasentwicke- 
lung stattfand,  so  dürfte  die  Iucrustatiousmas.se,  wie 
früher  von  Hcscbl  beobachtet,  aus  phosphoi. saurem 
Kalk  bestanden  haben.  Der  centrale  Fortsatz  der  Gan- 
glienzellen war  nie  im  Zusammenhang  mehr  darstell- 
bar. 

Vincnow  (4)  theilt  folgenden  Fall  von  Neuritis 
in terstiti alis  mit: 

Eiu  Füsilier  im  16.  Inf -Reg.  wurde  am  16.  Aug.  1870 
durch  einen  Schuss  in  den  rechten  Oberarm  verletzt 
und  am  15.  Sept.  in  das  lteservelazareth  in  Düsseldotf 
abgeliefert.  Die  anfängliche  Vermuthung,  dass  eine 
Knochenverletzung  vorlioge,  hat  sich  weiterhin  nicht  be- 
stätigt. Dio  drei  ersten  Finger  zeigten  vollständige 
Anästhesie  und  Parose,  so  dass  eine  Nervenverletzung 
augenotumen  werdcu  musste.  Die  Wunde  und  der  ganze 
Arm  waren  äusserst  schmerzhaft,  dabei  traten  cerebrale 
Erscheinungen  auf,  Formication  und  schliesslich  epilep- 
tische Krämpfe.  Dio  weitere  Krankheitsgeschichte  bitten 
wir  im  Original  nachzusehen.  Dio  Wunde  heilte  allmälig 
zu,  Patient  war  jedoch  so  reizbar,  dass  er  in  eine  Irren- 
anstalt gebracht  worden  sollte.  Da  die  Narbe  Tag  und 
Nacht  unerträglich  schmerzhaft  war,  so  wurde  am 
10.  Dec.  eiu  1 \ Zoll  langes  Stück  des  Nervus  medianus, 
der  in  dio  Narbe  eingeheilt  war,  excidirL  Die  Opera- 
tion wurde  von  Ilofrath  Koch  und  Dr.  Graf  ausgeführt.. 
Die  Schmerzen  Hessen  sofort  nach,  alle  allgemeinen 
Erscheinungen  schwanden  und  Patient  befindet  sich  voll- 
ständig wohl.  Der  Daumen  ist  etwas  beweglich,  seine 
Sensibilität  nicht  ganz  erloschen,  Zeige-  und  Mittelfinger 
ohne  Gefühl  und  Beweglichkeit.  Die  Veränderungen, 
welche  der  sehr  verdickte  Nerv  darbot,  waren  vollständig 
übereinstimmend  mit  denjenigen,  wie  sie  Virchow  bei 
der  Lepra  anaesthetica  in  Norwegen  fand.  Zunächst 
handelt  es  sich  um  eine  bedeutende  Vordickung  der 
allgemeinen  Net vensebeide  sowie  auch  des  die  einzelnen 
Bündel  und  Nervenfasern  umgebenden  Neurilems. 
Darin  lagen  grosse  Massen  von  kugeligen,  eiförmigen, 
spindelförmig  oder  netzförmig  untereinander  auastomo- 
sirenden  Köruchcnzellcn.  In  den  am  meisten  so  ver- 
änderten Partien  waren  die  Nervenfasern  zu  Gnindo 
gegangen,  zwischen  den  Bündeln  sah  man  vielfach 
förmliche  Lücken.  Etwas  über  der  eigentlichen  Narbe 
fanden  sich  dann  noch  die  stärksten  Wucherungsvorgänge 
im  Interstitialgewche.  Das  Neuntem  ist  verdickt  und 
mit  grossen  Spindelzelion  durchsetzt,  an  die  sich  nach 
aussen  in  der  Scheide  feine  Netzzellen  anschliessen. 
Nach  innen  erstrecken  sich  massig  dicke  Balken  mit 
zierlichcu  Elementen.  In  dem  Perineurium,  theils  mitten 
zwischen  den  Nervenfasern,  ist  alles  vollgestopft  mit 
junger  Granulation  noch  stärker  als  bei  dor  Lepra. 
Dazwischen  bemerkt  man  die  abnehmende  Grösse  (Atrophie) 
der  Nervenfasern. 

Mgkllkr  (5)  theilt  in  seinen  Beiträgen  zur  pa- 
tholog.  Anatomie  und  Physiologie  dos 
mcnschlichon  Rückenmarkes  drei  Krankheits- 
fälle mit,  von  denen  aber  jeder  einzelne  Fall  durch 
die  ausgedehnte  Mittheilung  des  Kraukhcitsverlaufes, 
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des  Sectionsbefundes  und  der  sorgfältigsten  mikrosko- 
pischen Untersuchung,  sowie  durch  die  mit  der  Dar- 
stellung verbundene  eingebende  Vergleichung  mit 
analogen  Fällen  aus  der  Literatur,  eigentlich  eine  Ab- 
handlung für  sich  darstellt.  Der  zugemessene  Raum 
gestattet  uns  nur  einige  der  wichtigsten  Punkte  aus 
den  einzelnen  Fällen  in  Kürze  hervorzuheben,  im 
Uebrigcn  müssen  wir  unsere  Leser  auf  die  für  die 
Rückenmarkskrankheiten  wichtige  Originalabhandlung 
verweisen. 

7"  Der  erste  Fall  betraf  eine  31  Jahre  alte  Dienst- 
magd, welche  am  11.  November  18G7  von  ihrem  eifer- 
süchtigen Liebhaber  in  den  Rücken  gestochen  wurde. 
Der  Stich  ging  durch  den  vierten  Dorsalwirbel  mit  Ab- 
brechen der  Messerklinge,  welche  in  der  Wirbelsäule 
stecken  blieb.  Die  Verletzte  stürzte  zusammen  und  konnte 
sich  nicht  mehr  erheben.  Der  gemfene  Arzt  fand  die- 
selbe bei  klarem  Bewusstsein  und  vollkommener  Läh- 
mung der  linken  Uutcrextremität,  Bewusstsein  klar, 
massige  Blutung  aus  der  Wunde.  Ausser  Schmerzen  in 
der  gelähmten  Extremität  klagt  die  Kranke  über  Athem- 
noth , gürtelförmig  zusammenschnürendc  Schmerzen  um 
die  untere  Brustpartie,  Urin  kann  spontan  nicht  entleert 
werde.  Patientin  wurde  noch  an  demselben  Tage  auf 
die  chirurg.  Klinik  des  üofrath  Ried  gebracht.  Im  wei- 
teren Verlauf  waren  die  wesentlichen  Erscheinungen: 
Paralyse  und  Hyperästhesie  der  linken  Körporbälfte  vom 
vierten  Intercostalnerven  nach  abwärts,  und  freie  Beweg- 
lichkeit mit  Anacsthesie  der  rechten  Körperhälfte.  Tod 
43  Tage  nach  der  Verletzung.  Die  Section  ergab  eine 
Durchschneidung  der  linken  Rückenmarkshälfte  und  des 
rechten  Ilinterstrangs,  der  Dornfortsatz  des  vierten 
Rückenwirbels  an  der  Basis  quer  abgetrennt,  die  Messer- 
klinge stak  noch  unbeweglich  in  dem  Rückgratscanal 
fest.  Der  Schnitt  im  Rückenmark  hatte  die  ganze  linke 
Hälfte  getrennt  und  ging  noch  über  die  Abgangsstelle 
der  hinteren  Wurzeln  hinaus,  vorn  erstreckte  er  sich  bis 
an  den  Längsspalt.  Wundränder  des  Rückenmarkes 
stark  gewulstet,  blassbraunroth,  von  einer  dünnen  Schicht 
Eiter  bedeckt.  Dio  graue  Substanz  auf  Querschnitten 
zunächst  der  Wunde  war  nur  etwas  mehr  geröthet  und 
weicher  als  normal,  an  entfernten  Stellen  anscheinend 
normal.  Die  weisse  trat  mit  umgeworfenem  Rand  über 
dio  Pia  hervor  und  zeigte  an  verschiedenen  Stollen  eine 
mehr  hellbraune,  an  anderen  eine  mehr  schmutzig  hell- 
gelbe Farbe.  Letztere  fand  [sich  in  den  oberhalb  der 
Durchschneidung  gelegenen  Abschnitten,  und  zwar  in  der 
Gegend  des  zweiten  Dorsaltrervcn  in  beiden  Hinter- 
sträugen,  am  sechsten  Cervicalnorven  aber  nur  mehr  in 
den  Gairscben  Keilsträngcn. 

Unterhalb  der  Verletzung  waren  im  mittleren  Dorsal- 
theil  der  linke  Vorder-  und  Scitenstrang  vollständig  und 
der  rechte  Seitenstrang  in  s iner  hinteron  Hälfte,  im 
unteren  Dorsal-  und  Lendenmark  nur  die  hintere  Hälft© 
der  beiden  Seitenstränge,  der  linke  jedoch  stärker  ver- 
färbt. Die  weitere  Untersuchung  geschah  an  dem  in 
chromsaurem  Kali  und  Alkohol  erhärteten  Rückenmark. 
Bei  der  C'arminfärbung  zeigten  die  hellgelben  Stellen 
eine  viel  stärkere  Imbibition,  als  die  übrigen  Tbeilo. 
Das  mikroskopische  Verhalten  der  weissen  Substanz  war 
an  allen  diesen  Stellen  sehr  übereinstimmend.  Die  Xer- 
vonprimitivfasern  waren  zum  Theil  noch  unversehrt,  in 
anderen  Fasern  war  der  Axencylinder  wohl  erhalten,  da- 
gegen war  das  Nervcnmark  mit  kugeligen  und  feinkör- 
nigen gelben  Gcrinnungsproducten  durchsetzt,  endlich 
fanden  sich  Nervenfasern  ohne  nachweisbaren  Axen- 
cylinder; dieselben  waren  in  der  Längsachse  von  glän- 
zenden Körnchen  und  leicht  gelblich  gefärbten  kugeligen 
Myelinmassen  durchsetzt.  Die  interstitielle  Bindesubstanz 
fand  sich  in  diesem  Bereich  verdickt  mit  zahlreichen 
Kernen  in  den  Knotenpunkten  Die  graue  Substanz  liess 
ausser  grösserem  Zellenreichthum  in  den  Gcfässadvcntitien 


keine  Abweichungen  erkennen.  Weiterhin  wird  die  Ueber- 
eiustimmung  des  klin.  Bildes  mit  dem  anatomischen,  und 
dio  Verbreitung  der  sccundären  Degeneration  noch  be- 
sonders bervorgehoben. 

Der  Verfasser  knüpft  hieran  noch  dio  Resultate 
seiner  Untersuchung  von  zwei  anderen  Fällen  von 
Verletzungen  desRückenmarks,  wo  die  Ver- 
änderungen eine  grosse  Analogie  darboten. 

Der  eine  Fall  betraf  eine  42  Jahre  alte  Frau,  bei 
der  sich  in  Folge  des  Drucks  von  Seiten  eines  metasta- 
tischen Cylinder  - Epithelial  - Cancroids  im  ersten  Brust- 
wirbel eine  Abplattung  dos  Rückenmarks  mit  motorischer 
und  sensibler  Lähmung  ausgebildet  hatte.  Der  zweite 
Fall  betrifft  einen  4tl jährigen  Maschinenbauer,  der  von 
der  Lokomotive  gestürzt  war  und  sich  eine  vollständige 
Lähmung  des  Körpers  vom  siebenten  Halswirbel  ab  zu- 
gezogen hatte,  der  Tod  erfolgte  am  13.  Tage  nach  der 
Verletzung,  unter  den  Erscheinungen  hochgradiger  Dys- 
pnoe. Als  besondere  anatomische  Befunde  bei  diesen 
beiden  Fällen  erwähuen  wir  noch  folgende: 

Einmal  fanden  sich  in  dem  Rückenmark  des  Ma- 
schinenbauers, in  den  erweichten  I’artieen  varicöse  Axen- 
cylinder. Dieselben  zeigten  in  ihrem  Verlauf  rosenkranz- 
artige Verdickungen  mit  zwischenliegenden  Verschmäle- 
rungen, und  Zerfall  in  reihenweise  hintereinander  liegende 
ellipsoidische  Körper.  Zweitens  fanden  sich  in  beiden 
Fällen  eigentümliche  Ablagerungen  von  grünlich  gefärb- 
ten, scholleuartigen,  krystalliniscben  Massen  constaut  in 
den  perivasculären  Räumen  der  grösseren  und  kleineren 
Gelasse,  welcho  sich  gegen  wässerige  Säuren  und  Alka- 
lien, kalten  und  kochenden  Aether  und  Alkohol  ganz 
indifferent  verhielten.  Sie  besassen  krystallinische  Struc- 
tur  und  bestanden  aus  parallelen  faserähnlichen  Platten 
mit  feinen  Querstreifen,  ähnlich  denen  eines  Krystalls. 
Endlich  fand  sich  noch  im  Rückenmark  der  Frau  eine 
grosse  Menge  kleiner  und  grösserer  rundlicher,  stellen- 
weise leicht  concentrischer,  das  Licht  stark  brechender 
Körper,  die  gegen  Reagentien  ebenfalls  grosse  Resistenz 
zeigten  und  von  Jod  und  Jod  - Schwefelsäure  nicht  ge- 
färbt wurden  Müller  hält  sie  für  Umwandlungspro- 
ducte  des  Inhalts  ganzer  Gruppen  von  Nervenfasern; 
bezüglich  der  krystalliniscben  Ablagerungen  äussert  sich 
derselbe  dahin,  dass  dieselben  vielleicht  durch  Verbin- 
dung einer  ursprünglichen  amorphen  Substanz  mit  dem 
Chromoxyd  des  Härtungsmittcls  entstanden  sein  möch- 
ten, hält  dies  jedoch  nicht  für  wahrscheinlich. 

Der  zweite  ausführlicher  mitgetheilte  Fall  betrifft 
eine  34  Jahre  alte  ledige  Fabrikarbeiterin,  welche  am 
26.  Mai  1865  in  die  Landesirrenheilanstalt  in  Jena  auf- 
genommen wurde  und  am  1.  November  1866  daselbst 
gestorben  ist.  Das  klinische  und  pathologisch  anatomi- 
sche Resume  ergab  Folgendes:  Im  4.  I.cbensjajr  Fall 

aus  dem  Bett;  bleibende  Schwäche  der  beiden  Unter- 
schenkel; Atrophie  der  rechten  Wade  mit  hohlem  Pes 
varo-equinus;  im  34.  Lebensjahr  Erscheinungen  von 
Erotomanie,  gefolgt  von  Dementia  paralvtica:  Tod  2 Jahre 
später.  Autopsie:  Chron.  Leptomeuiugitis,  granulirtes 
Ependvm  und  Hydrocephalus,  weit  verbreitete  graue 
Degeneration  im  Rückenmark,  im  I.uinhalmark  Atrophie 
beider  Vorderhörner,  namentlich  des  rechten,  mit  Schwund 
der  Ganglienzellen  und  umschriebene  Bindegewebsncu- 
bildtmg  mit  Fettzellen  um  deu  Centralkanal.  Atrophie 
eines  Theils  der  vom  Nervus  tibialis  versorgten  Muskeln 
links  mit  beträchtlicher  Lipomatose,  Atrophie  sämmt- 
lichcr  vom  N.  tibialis  und  eines  Theils  der  vom  Pero- 
neus versorgten  Muskeln,  rechts  mit  mässiger  inter- 
stitieller Lipomatase.  Die  Untersuchung  des  Grosshirns  * 
ergab  nur  in  den  Gefässen  eine  ausgesprochene  Verän- 
derung. Dieselbe  bestand  in  einer  theils  gleichmässig 
verbreiteten,  theils  umschriebenen  Verdickung  der  Ad- 
venlitia  mit  Einlagerung  zahlreicher  kernhaltiger  Zellen. 

Die  Zellen  waren  theils  kugelig,  theils,  namentlich  in 
der  Peripherie,  polygonal  abgeplattet,  embryonalen  Endo- 
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thclien  ähnlich,  mit  Kem  und  zartem  Protoplasma  ohno 
periphere  Verdichtung;  zwischen  den  Zellen  fanden  sich 
reichlicho  gelbe  nämatoidinkörner  und  mattglänzeudo 
grössere  concentisch  geschichtete  oder  unregelmässig  ge- 
wundene Concretionen. 

Das  Rückenmark  zeigte  in  seiner  ganzen  Ausdeh- 
nung eine  gelbliche  Fleckung,  am  deutlichsten  in  den 
Seitensträngen,  jedoch  auch  in  den  vorderen  und  hinte- 
ren, im  Halsmark  rechts  stärker  als  links.  Die  mikro- 
skopische Untersuchung  ergab  eine  vorgeschrittene  graue 
Degeneration,  bestehend  in  Verdickung  des  interstitiellen 
Bindegewebes  mit  grösserem  Zellenreichthum,  Verschmä- 
lerung der  Nervenfasern  mit  körniger  Umwandlung  der 
Markscheide  und  Schwund  des  Axencylinders,  daneben 
jedoch  auch  noch  wohlerhaltene  Nervenfasern  in  sämmt- 
liclieu  Strängen;  die  Gefässadventitien  durch  Zellenein- 
lageruugen  verdickt,  die  perivasculären  Räume  erweitert. 
Die  graue  Substanz  zeigte  bis  gegen  die  Mitte  der  Lum- 
batanscbwellung  anomale  Ganglienzellen,  nurdieZwischen- 
substauz  war  stärker  verdichtet,  wie  aus  einem  Netz 
feingranulirter  Fasern  bestehend,  die  Züge  der  A.\en- 
cylinder  in  den  vorderen  Hörnern  schwieriger  wahrnehm- 
bar In  der  unteren  Hälfte  der  Lendenanschwcllung 
fanden  sich  sehr  ausgesprochene  Veränderungen  in  der 
grauen  Substanz.  Die  vordem  Hörner  waren  sehr  ver- 
kleinert, von  den  drei  Ganglienzellengruppen  waren  nur 
dio  am  unteren  lateralen  Vorsprung  gelegenen  annähernd 
erhalten,  die  übrigen  auf  wenige  geschwunden ; die  noch 
vorhandenen  Ganglienzellen  hatten  ein  ziemlich  normales 
Verhalten.  Der  Centralkanal  war  von  hier  bis  ans  Ende 
der  Lcndenanschwellung  obliterirt  und  ringsum  von  einer 
sehr  dichten  Bindegewebsraasse  eingefasst.  In  den  grau 
gefärbten  vorderen  Wurzeln  waren  die  Nervenfasern  von 
mächtigen  Zügen  sehr  dichten  fibrillären  Bindegewebes 
umgeben.  Im  Nervus  tibialis  beiderseits,  namentlich  aber 
im  rechten,  fand  sich  eine  beträchtliche  Vermehrung  des 
interstitiellen  Bindegewebes.  An  den  lipomatösen  Mus- 
keln zeigten  die  Gefässe  eine  ungemein  zellenreicbe 
Advcntitia,  was  sich  auch  bis  zwischen  die  normalen 
Bändel  veriolgen  liess,  die  Zellen  waren  zum  Theil 
gross,  mit  trübem  Protoplasma  versehen.  Besonders  be- 
merkenswerth  war  noch  das  Vorkommen  von  varicösen 
Muskelfasern  mit  granulirtem  Inhalt,  die  auch  schon 
an  den  frischen  Präparaten  bemerkt  wurden. 

Der  Befund  im  Nervensystem  und  in  den  Muskeln  muss 
nach  Müller  von  zwei  verschiedenen  Processen  abhängig 
betrachtet  werden,  wovon  die  eine  Reihe  der  Veränderun- 
gen der  Dementia  paralytica  angchören,  nämlich  die 
Leptomeniogitis  und  F.pendymitis,  die  zclligo  Infiltration 
der  Gefässscheiden  im  Gehirn  und  Rückenmark,  sowie  die 
graue  Degeneration  des  Rückenmarks:  während  der  Be- 
fund an  den  Unterschenkeln  und  Fussmuskeln  mit  der 
Atrophie  der  Vorderhörner  der  grauen  Substanz,  und 
mit  dem  Schwund  der  Ganglienzellen  in  Verbindung  zu 
bringen  ist.  M.  tlieilt  noch  6 analoge  Fälle  aus  der 
Literatur  mit,  wo  in  5 Fällen  der  Zusammenhang  der 
Atrophie  und  Lipomatose  der  Muskeln  mit  Erkrankung 
der  grauen  Substanz  des  Rückenmarks  ersicblicb  ist. 
Dio  Lipomatose  selbst  hält  M.  für  einen  secundären 
, Process,  der  sich  erst  der  Atrophie  beigcsellt. 

Die  dritte  Beobachtung  endlich  betrifft  einen  60  Jahre 
alten  Schäfer,  welcher  am  26.  November  1866  auf  die 
roediciniscbe  Klinik  in  Jena  aufgenommen  wurde.  Pa- 
tient fiel  im  September  1865  von  einer  Leiter  von  acht- 
zehn Sprossen  in  eine  leere  Dunggrube  auf  den  Kopf; 
4 Wochen  darauf  Erscheinungen  des  Diabetes.  Tod  am  13. 
April  1868  unter  den  Erscheinungen  der  Hektik.  DieScction 
ergab:  geheilten  Bruch  des  7.  Halswirbels,  Schwund  der 
* grauen  Substanz  des  untersten  Ccrvical-  und  obersten  Dorsal- 
markes  mit  Erweiterung  dor  perivasculären  Räume.  Die 
microscopischc  Untersuchung  des  Gehirns  und  der  Med. 
oblongata  ergab  an  den  Ganglienzellen,  an  der  Zwiscben- 
substanz  und  an  den  Gelassen  keine  Abweichung  von 
der  Norm.  Dagegen  fanden  sich  hier  in  massiger  Aus- 
dehüung  kugelige  Ablagerungen  einer  gelbweissen  Sub- 

J*lir«»be rieht  dar  geiammtan  Mcdictn.  1871.  Bd.  I. 


stanz,  die  weder  durch  einen  Zellenbof  noch  durch  Bin- 
degewebe abgekapselt  waren,  dieselben  fanden  sich  auch 
zerstreut  durch  das  ganze  Rückenmark;  im  kurzen  vor- 
deren Längsspalt  der  Brücke  fanden  sich  crystallinische 
Incrustationen  des  Bindegewebes  und  einzelner  Gefäss- 
adventitien, wie  in  einem  der  früheren  Fälle.  Am  ver- 
längerten Mark,  in  den  Oliven  und  den  Gangliengrup- 
pen  am  Boden  des  4.  Ventrikels  keine  Abnormitäten, 
nur  dio  Gefässe  zeigten  eine  leichte  Zelleninfiltration  der 
Adventitia  und  die  perivasculären  Räume  zeigten  eine 
erhebliche  Erweiterung.  Die  naupt  Veränderung  des 
Rückenmarks  fand  sich  vom  Ursprung  des  6.  Cervical- 
Nerven  bis  zu  jenem  des  4.  Dorsalnerven  Die  Vorder- 
hörner der  grauen  Substanz  waren  auffallend  verdünnt 
und  durchscheinend,  in  ihren  Spitzen  und  dem  medialen 
Abschnitt  waren  jedoch  die  Ganglienzellen  in  gewöhnlicher 
Zahl  und  Grösse  vorhanden,  ihre  Ausläufer  ungemein 
deutlich,  wie  bei  Diabetikern  gowöhniick.  Anders  war 
der  Befund  im  mittleren  und  medialen  Abschnitt  der 
Basis  der  Vorderhörncr.  nier  fanden  sich  an  Stelle  der 
Substanz  des  Rückenmarks  lockere  Züge  eines  zellen- 
armen fibrillären  Bindegewebes.  Das  Netzwerk  war  stel- 
lenweise sehr  dicht,  andermal  etwas  lockerer,  in  den 
Zwischenräumen  befanden  sich  glänzende  gelbliche  Körn- 
chen, die  Gefässe  hatten  verdickte  Wände  mit  körnigen 
Hämatoidinablagerungen  in  den  Advcntiticn.  Im  Bereich 
der  veränderten  Stelle  batten  die  Gefässe  nicht  allent- 
halben scharf  begränzte  perivasculäre  Räume,  dagegen 
waren  dieselben  an  den  grösseren  Gefässen  alle  sehr 
weit.  Die  Ganglienzellen  in  dem  dichten  Netzwerk  waren 
an  Zahl  sehr  vermindert  und  klein,  in  dem  linken  Vor- 
derhorn waren  sie  etwas  reichlicher  als  in  dem  mehr 
veränderten  rechten.  Der  Centralkanal  war  obliterirt 
Die  gelben  zerstreuten  Herde  im  Gehirn  und  Rücken- 
mark hält  M.  vielleicht  für  Ueberreste  stattgeliabter 
Hämorrhagien,  wobei  aber  auch  an  die  Möglichkeit  einer 
Fettembolie  von  dem  zertrümmerten  Wirbelkörper  oder 
an  verschleppte  Gerinnsel  von  thrombosirten  Lungen- 
venen im  Anschluss  an  die  Tuberculose  zu  denken  wäre 
— da  für  keinen  der  drei  Momente  ein  bestimmter  An- 
halt vorliegt  Die  Atrophie  des  Rückenmarks  ist  auf 
den  Wirbelbruch  zurückzuführen,  wofür  auch  die  Be- 
schränkung des  Prozesses  auf  die  Nachbarschaft  der 
Fracturstelle  spricht.  Die  Entstehung  des  Diabetes  in 
Folge  des  Sturzes  hält  der  Vcrf  für  sehr  wahrscheinlich, 
dagegen  spricht  sich  derselbe  entschieden  gegen  den  von 
Dickinson  behaupteten  Zusammenhang  zwischen  der 
Erweiterung  der  perivasculären  Räume  und  dem  Diabe- 
tes aus. 

Lodwig  Meter  (6)  thcilt  einige  ältere  und  neuere 
Beobachtungen  über  Difformitfit  des  Helix  der  Ohr- 
muschel mit,  wozu  er  durch  eine  Bemerkung  Darwin’s 
über  das  Spitzohr  beim  Menschen  veranlasst  wor- 
den ist.  Darwin  wurde  von  dem  Bildhauer  Woolnkr 
auf  das  nicht  seltene  Vorkommen  von  kleinen  Abwei- 
chungen am  äusseren  Ohr  bei  Männern  und  Frauen 
aufmerksam  gemacht,  unter  denen  kleinere  oder 
grössere,  stumpfe  oder  spitze  Vorsprünge,  in  einfacher 
und  mehrfacher  Zahl,  am  Rand  des  Helix  am  häufig- 
sten sind.  Darwin  verfolgte  diese  Kigenthümlirhkeit 
weiter  und  fand,  dass  bei  manchen,  der  Ordnung  nach 
nicht  hochstehenden  Affen,  Pavianen  und  einigen  Arten 
von  Macacns,  der  obere  Theil  des  Ohres  leicht  zuge- 
spitzt nnd  der  Rand  völlig  ohne  Umschlag  ist.  Schlägt 
man  den  Rand  eines  so  beschaffenen  Ohres  um,  so  er- 
scheint die  Spitze  mehr  nach  Innen  oder  Aussen  ge- 
richtet, wie  man  cs  zeitweise  beim  Menschen  findet. 
Diesen  Vorgang  konnte  Darwin  bei  einem  Ateles 
Beelzebub  des  zoologischen  Gartens  beobachten,  und 
er  benutzt  diese  Tbatsache,  um  die  kleinen  Protube- 
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ranzen  am  Ohr  des  Menschen  als  ein  Rudiment  ehe- 
maliger Spitzohren  zu  deuten.  Mkykr  macht  nun  auf 
die  inannichfaltigc  Gestaltung  des  äusseren  Ohres  auf- 
merksam und  giebt  G Abbildungen  von  sehr  ausge- 
sprochenen Spitzohren,  die  er  bei  Kindern  und  Er- 
wachsenen beobachten  konnte.  Mkykr  betrachtet  die 
Veränderung  als  eine  angeborene,  dio  zu  Stande 
kommt  in  Folge  einer  unvollständigen  Entwickelung 
des  Helix.  Die  Spitzen  oder  Protuberanzen  sind  nicht 
etwas  Pathologisches,  sie  bezeichnen  vielmehr  die 
normale  Grenze  bis  wohin  der  Rand  des  Helix  sich 
hätte  ausbilden  sollen,  dagegen  sind  dio  Ausbuchtun- 
gen und  Lücken  zwischen  den  Protuberanzen  der  Aus- 
druck einer  pathologischen  Störung,  indem  an  diesen 
Punkten  der  Ohrknorpel  nicht  weiter  gewachsen  ist. 
Es  ergiebt  sich  dies  auch  aus  der  Entwickelungsge- 
schichte, indem  nach  Kollmann  dor  Anthelix  die 
primitive  Anlage  ist,  aus  dem  erst  in  weiterer  Ent- 
wickelung der  Helix  mit  seiner  Leiste  hervorgeht. 
In  Folge  Hemmungsbildung  kann  dio  Leiste  entweder 
fehlen,  oder  sich  unvollkommen  ausbilden;  als  eine 
solche  Bildungshemmung  ist  das  Daiiwin  scIic  Spitz- 
ohr aufzufassen.  AehDÜch  sind  auch  die  Beziehungen 
zwischen  Antitragus  und  Tragus  und  dio  Entstehung 
von  Spaltungen  an  dom  letzteren  in  mehrere  Auricu- 
larknöpfe. 

Johnson  (7)  giebt  im  Anschluss  an  eine  im  Jahr 
186G  von  Turner  herausgegebene  Arbeit  über  die 
Hirnwindungen  9 Abbildungen  vom  Gehirn  von  ge- 
sunden, geisteskranken,  epileptischen,  excentrischen 
und  einem  microccphalen  Menschen,  dio  eine  auffal- 
lende Verschiedenheit  im  Bau  der  Hirnwindungon, 
namentlich  des  Frontallappens  darbicten.  Der  Text 
giebt  nur  eine  kurze  Schilderung  des  Geisteszustandes 
dor  einzelnen  Individuen  mit  Erklärung  der  Abbil- 
dungen. *Da  dieselben  hier  nicht  reproducirt  werden 
können,  so  müssen  wir  den  Leser  auf  das  Original 
verweisen.  Johnson  fordert  dio  Irrenärzte  auf,  bei  den 
Sectionen  auf  diese  bisher  noch  weniger  sorgfältig  be- 
achteten Verhältnisse  aufmerksam  zu  sein,  da  sie  für 
verschiedene  Zustände  und  Grado  geistiger  Störung 
von  Bedeutung  erscheinen.  Vf.  stellt  noch  weitere 
derartige  Mittheilungen  in  Aussicht. 


Nachträge. 

1)  Hjelt,  O.,  Bidra0-  tili  St-Hiillknn  af  c«rotiral-bemorragler.  Ftnska 
lik.  lillak.  hamll.  Bl.  13.  S.  38.  — 3)  Mestcrton,  C.,  Fall  af 
krouUk  My «litis,  beroend«  pä  «tt  Sarkom  i pia  water  spiii.  Upsal. 
läk.  fSrh.  Bd.  6.  8.  10S. 

Hjklt(I)  liefert  eine  Statis  tik  über  diejenigeu 
Fälle  von  Gehirn- II ämorrhagien,  welche  er 
selbst  hat  untersuchen  können.  Unter  1000  von  ihm 
gemachten  Sectionen  waren  18  Fälle  (II  Männer  und 
7 Frauen)  von  Blutcxtravasalen  im  Gehirn  vorgekom- 
men, beruhend  auf  inneren  Ursachen,  im  Ganzen  1,8  pCt. 
Dio  Ilämorrliagie  hatte  in  8 Fällen  ihren  Sitz  in  der 
rechten  und  in  10  Fällen  in  der  linken  Hälfte  des 
Gehirns,  6 mal  in  den  Lobi  des  Grosshirns,  1 mal  im 
Uebergange  vom  rechten  Crus  cerebelli  ad  pontem, 


und  2 mal  endlich  im  Pons  (in  einem  Fall  kleinero 
Hürnorrhagicn  zusammen  mit  einem  Extravasat  im 
linken  Thalamus  und  Corp.  striat.).  Die  wahrschein- 
lichste Ursache  zur  Hämorrhagic  war  in  7 Fällen  eine 
ancurysmatische  Erweiterung  der  feinen  Arterien  (am 
frühesten  bei  einem  IGjährigcn  Mädchen),  in  3 Fällen 
waren  dio  Gehirncapiliaren  fettig  degenerirt,  in  1 Fall 
fand  sich  ein  Aneurysma  art.  corp.  cailos.  d.  ungefähr 
3 Linien  im  Diameter,  und  in  einem  anderen  Falle  ein 
An.  art.  foss.  Sylv.  d.,  wodurch  das  Gefäss  kaum 
1 " von  der  Ursprungsstello  zu  der  Grösse  einerGänse- 
fedor  erweitert  worden  war.  Uebrigcns  war  in  den 
erwähnten  Fällen  von  Gehirnhämorrhagien  das  Herz 
zweimal  hypertrophisch  und  einmal  fettig  degenerirt; 
dioScmilunarklappcn  dor  Aorta,  ebenso  wie  die  Mitral- 
klappen, waren  in  4 Fällen  mit  Excrescenzen  besetzt, 
die  Semilunarklappcn  2 mal  verkalkt  und  die  Aorta 
3 mal  sklcrosirt.  Ausser  dissecirenden  Aneurysmen 
im  Gehirn  und  Endocardium  kam  zugleich  einmal  bei 
einem  38jährigen  Manne  ein  Aneurysma  Art.  popliteao 
vor.  Zugleich  mit  der  Gekirnhämorrbagio  kam  4 mal 
Niercnatrophie  vor,  daruntcr2  mal  einseitige  Atrophie, 
3 mal  Infarct  in  den  Nieren  und  endlich  einmal  Ic- 
terus mit  Ecckymosen  in  der  Haut,  der  Milz,  dem 
Pcricardium  und  den  Lungen. 

0.  Hjelt. 

Mesterton’s  (2)  Fall  ist  folgender:  Ph.,  ein42jäh- 
riger  Mann,  batte  in  seiner  Jugend  Syphilis  und  im 
Maunesalter  einen  Anfall  von  Gelenkrheumatismus  ge- 
habt, sowie  einige  Jahre  vorher  einen  heftigen,  sich  bald 
verlierenden  Schwindel.  Die  Parese  fing  im  rechten 
Beine  und  Arme  an,  griff  bald  darauf  auch  die  linke 
Seite  an,  nahm  zu  im  Verlaufe  von  zwei  Jahren,  und 
war  zuletzt  eine  vollständige  Paraplegie  vom  Halse  ab- 
wärts. Jede  Behandlung  zeigte  sich  ohnmächtig.  — Bei 
der  Section,  welche  von  Hedeuius  gemacht  wurde,  fand 
man  auf  der  linken  Seite  des  Halstbeils  des  Kückeu- 
marks  in  der  Pia  mater  eine  ausweudig  glatte  Geschwulst 
von  länglicher  Form,  1,4  Ctm.  lang,  1 Ctm.  breit  und 
1 Ctm.  dick;  sie  ist  scharf  begrenzt,  ziemlich  fest  und 
von  grauweissor  Farbe  sowohl  auswendig  wie  auf  der 
Schnittfläche.  Die  Geschwulst  ist  6 Ctm.  entfernt 
vom  obereu  Ende  der  Medull.  oblong,  und  liegt  zwischen 
den  vorderen  und  hinteren  Wurzeln  der  4.  bis  6.  Hals- 
licrvcnpaaro.  Die  hinteren  Nervenwurzeiu  sind  etwas 
nach  hinten  verschoben,  das  Rückenmark  nach  rechts 
gedrängt,  bedeutend  vorschmälert  und  erwoieht,  mit  roth- 
grauer  fein  punktirter  Schnittfläche.  In  der  Pia  spinal, 
findet  sich  eine  bohueugrosse  mit  dünner  dunkelbrauner 
Flüssigkeit  gefüllte  Höhle,  deren  eine  Hälfte  in  der 
Geschwulst  liegt.  Unter  dem  Mikroskope  zeigt  dio  Ge- 
schwulst eine  im  Allgemeinen  stark  entwickelte  Gruad- 
substanz,  welche  grösstentheils  aus  groben,  wellig  uud 
parallel  laufenden  Fadeubündclu  besteht.  Zwischen  die- 
sen liegen  lange  spindelförmige  Zellen  mit  feinkörnigem 
Protoplasma  und  ovalen  Kernen.  In  mehreren  Theilen 
der  Geschwulst  machten  doch  die  Zellen  den  über- 
wiegenden Bestandteil  aus.  Die  Urundsubstanz  ist 
unbedeutend  liier  und  dort  von  runden,  ziemlich  glän- 
zenden Kernen  erfüllt,  durch  welche  dio  Grundsub- 
stanz  bisweilen  ganz  verschwindet.  An  andern  Stellen 
ist  die  tirundsubstanz  nicht,  länger  grob  fibrillär,  son- 
dern homogen  uud  äussorst  feinkörnig  und  reich  an 
Zellen.  Mit  Ausnahme  vou  einigen  Myeloplaxcs  mit 
8 — 10  Kerne»  sind  dio  Zellen  in  dieser  Grundsubstaaz 
im  Allgemeinen  klein,  mehr  oder  wouiger  abgerundet 
oder  sternförmig  mit  relativ  grossen  Kernen-  Stellen- 
weise sind  dio  Blutgefässe  recht  zahlreich  und  mit  Blut- 
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körperclien  gefüllt,  in  ihrer  Adventitia  findet  sich  mei- 
stentheils  eine  starke  Proliferation  von  spindelförmigen 
Zellen. 

Dahl  (Kopenhagen). 


2.  Circulationsorgane. 

1)  Uoion.  W.,  On  ihe  oalaro  of  »iheronis  in  tho  arl«ri«s.  Guy 's 
Hoap.  R<-p.  XVI.  Uit  1 Tut.  — 2)  8 ch  ü t x c n b er  ge  r (Straaa- 
burg),  De  l'obturatlon  subito  des  art^rea  par  de«  corp»  solides, 
oa  de  coucrdlions  fibriususes  dit»c!i<Se»  du  Coeur  ou  des  gro» 
vaisseaux  i saug  rouge.  Bull,  d,  l'Acad.  de  Med.  XXXV.  (Fort- 
se'xuug  eines  Berichtes  vou  Barth  Ober  die  Arbeit.  Die  Ab- 
handlung soll  demnächst  in  den  Memoiren  der  Acadcmle  erschei- 
nen ) — 3)  Petit,  H.,  De  l'dlat  des  »eines  et  tn  particulier 
des  »eines  Inter-  et  lotramusrulaires  k la  surfaee  et  au  voialnsge 
des  plalos  en  suppuration.  Rapport  de  cet  etat  avec  la  tbdorie 
tmbolique  de  la  pyohdtnle.  Oa«.  hebd.  No.  31.  — 4)  Roboroff, 
8.,  Untersuchungen  über  den  Ban  normaler  und  ektallscher 
Venen.  Arrh.  f.  pathol.  Anat.  und  Physiol.  Bd.  St.  lieft  1 u.  2. 
(Der  bis  Jetat  vorliegende  Thell  der  Abhandlung  befasst  sich  nur 
mit  der  Methode  der  Untersuchung  uud  mit  dem  Bau  der  nor- 
malen Venen,  worüber  der  Bericht  io  dem  Keferate  über  nur- 
male Histologie  n.vcbtusehen.)  — S)  To  mm  ast-Crndeli,  Cor- 
rado,  Sopra  un  caso  dl  stenosi  dell'arteria  polraonale.  Mit 
1 Taf.  Separatabdruek  aus  la  Rlvista  clluica  1868.  — 6)  Gee, 
Samuel  J. , lntracranial  aneurysms.  8t.  Bartholom  Hoap. 
Kep.  VII.  p.  147.  — 1)  Derselbe,  Aneurysma  of  coronary 
arteries  Io  a boy.  lbld. 

Moxon  (1)  sacht  den  Nachweis  za  führen,  dass 
das  Atherom  auf  einer  Entzündung  der  Arterienhäutc 
beruht,  die  theils  durch  allgemeine  Krankheitsprocesse, 
namentlich  Rheumatismus,  Gicht  und  Syphilis  und  die 
dadurch  bedingte  Veränderung  des  Blutes  veranlasst 
wird,  theils  durch  den  mechanischen  Effect  des  stär- 
keren Blutdrucks  im  Artericssystem.  Da  der  letztere 
in  den  einzelnen  Arteriengebieten  verschieden  stark 
ist,  so  erklärt  sich  daraus  auch  das  ungleichmässige 
Vorkommen  des  Atheroms  in  den  Arterien  der  Ober- 
und Unterextremitäten,  des  Herzens  etc.  Für  den 
Einfluss  der  Syphilis  werden  namentlich  die  Erfah- 
rungen von  Aitkkn,  Lewis,  Coopkr,  Todd  aus  den 
Militarhospitälern  angeführt.  Etwas  wesentlich  Neues 
ist  in  der  Darstellung  nicht  vorhanden,  die  ausgedehnte 
englische  und  deutsche  Literatur  über  das  Atherom 
der  Arterien  ist  sehr  unvollkommen  berücksichtigt. 

Petit  (5),  Externe  auf  der  Abtheilung  von  Vkr- 
necil  im  Hospital  Lariboisiere,  lenkt  die  Aufmerk- 
samkeit auf  die  kleineren  inter-  und  intramusku- 
lären Venen,  die  unmittelbar  im  Gebiet  einer 
Oper  ations  wunde  oder  in  deren  Nähe  sich  befinden, 
da  in  denselben  sehr  häufig  eine  Thrombusbildung 
stattfindet,  die  vielfach  übersehen  wird,  und  die  da- 
durch bedeutungsvoll  wird,  dass  die  Thrombusmasso 
vom  Wundoitcr  umspült,  zerfällt,  und  Veranlassung 
zu  inctastatiscben  Abcessen  wird.  Vkrneuil  legt 
diesen  kleinen  Venen  in  dreifacher  Hinsicht  eine  be- 
sondere Bedeutung  für  die  Geschichte  der  Embolie 
und  Pyämie  bei.  Einmal  können  diese  Venen  frei  von 
Thrombusmasso  sein,  sie  sind  also  permeabel  und  es 
kann  durch  sie  Eiter  von  der  Wunde  aufgenommen 
und  dem  Blut  zugeführt  worden.  Zweitens  können 
diese  Venen  der  Sitz  einer  Thrombusbildung  werden, 
während  die  grossen  Stämme  frei  sind;  unter  dem 


Einfluss  des  Eiters  und  der  Jauche  zerfällt  der 
Thrombus,  und  es  entstehen  die  metastatischen  Ab- 
scesse.  Oder  drittens  der  Thrombus  verstopft  das 
Gefäss  auf  eine  grössere  Strecke,  cs  tritt  aber 
eine  centrale  Erweichung  ein,  und  die  Aufnahme 
von  Eiter  und  Jauche  von  der  Wunde  kann  durch  den 
Canal  im  Thrombus  vermittelt  werden.  Bei  den  Am- 
putationen sind  es  namentlich  die  heftigen  Entzün- 
dungen und  Anschwellungen  der  Lappen,  wodurch  in 
den  Muskclvcnen  die  Thrombusbildung  befördert  wird ; 
dieselbe  kann  auch  durch  die  Application  grosser 
Kälte  begünstigt  werden,  indem  dadurch  die  Muskeln 
und  die  Gefässc  sich  stark  contraliiren  und  zur  Ge- 
rinnung des  Blutes  disponiren.  Verf.  führt  4 Krank- 
heitsfälle an,  darunter  3 Amputationen  und  eine  Haar- 
seilwunde am  Gesäss,  die  in  kurzer  Zeit  durch  die 
Entwicklung  metastatischer  Endzündungen  und  Ab- 
cesse  einen  tödtlichen  Ausgang  nahmen. 

Wir  erwähnen  hier  noch  eines  Falles  von  Stenose 
der  Lu  ngen  artorie,  welcher  schon  im  Jabrel8GS 
von  Tommasi  (5)  (damals  in  Palermo,  gegenwärtig  in 
Rom)  beschrieben  wurde  und  wovon  uns  erst  kürzlich 
ein  Separatabdruck  zugekommen  ist. 

Patient  war  42  Jahre  alt  und  starb  auf  der  Klinik 
von  Maggiorani  in  Palermo.  Die  Stenose  fand  sich 
im  Hauptstamm  der  Lungenarterie,  unmittelbar  an  sei- 
ner Theilung.  Die  Innenbaut  war  hier  in  zwei  Drittel 
der  Circumferenz  schwielig  verdickt  und  verkalkt.  Der 
nauptstamra  der  Lungenarterie  uud  das  ganze  rechte 
Herz  von  der  Stenose  erheblich  erweitert,  der  Sinns  der 
rechten  Pulmonalklappe  aneurysmatisch  ausgebuchtet. 
Dio  Circumferenz  des  Ostium  pulmonale  betrug  15  Mm., 
die  beiden  Hauptäste  der  Lungonarterio  dagegen  waren  hoch- 
gradig verengert,  der  rechte  hatte  einen  Durchmesser  von 
9 Mm.,  der  linke  dagegen  au  der  engsten  Stelle  nur  G ilm., 
während  normal  die  Durchmesser  21  und  19  Mm.  be- 
tragen. Die  Pulmonalklappen  sehr  zart  und  stark  erwei- 
tert. Das  Endocardium  im  rechten  Ventrikel  verdickt, 
von  weisser  Farbe,  die  Muskulatur  7,5  Mm.  dick.  Die 
Muskelwand  des  linken  Ventrikel  ist  7,40  Mm.  dick,  am 
Kndocard  und  an  den  Klappen  nichts  besonders  Abnor- 
mes. Die  mikroskopische  Untersuchung  ergab,  dass  die 
Muskelfasern  im  linken  Ventrikel  viel  schmaler  als  im 
rechten  waren  und  im  Zustand  der  braunen  Atrophie. 
Ferner  fand  sich  eine  sehr  ausgesprochene  Muskatuuss- 
lober  und  Vcrgrösserung  der  Milz. 

Im  Museum  des  Bartholomacus- Hospital  in  Lon- 
don werden  2 Präparate  eines  Aneurysma  der 
Uirnarterien  aufbewahrt,  über  dio  von  Gee  (G) 
folgende  kurze  Mittheilung  gegeben  wird : 

Der  eine  befand  sich  bei  einem  54  Jahr  alten  Mann, 
welcher  im  Januar  1871  starb  Die  Krankheit  begann 
mit  Seilwinden  des  Bewusstseins  und  zoitw eisen  Anfäl- 
len von  allgemeiner  Starre.  An  der  vordereu  A.  com- 
municans  (die  Seite  ist  nicht  augegeben,  wahrscheinlich 
rechterseits  Rcf.)  faud  sich  ein  Hanfsamenkerngrosses, 
sehr  dünnwandiges  geplatztes  Aneurysma.  Die  Blutung 
hatte  sich  unter  dem  rechten  Hippocampus  mnjor  in  den 
Ventrikel  erstreckt.  Dor  linke  Ventrikel  dos  Herzens 
war  stark  hypertrophisch  und  dio  Arterien  atheromatös, 

Der  zweite  Fall  betraf  einen  45  Jahre  alten  Mann, 
welcher  im  Februar  1871  starb.  Patient  war  Tages  zu- 
vor in  comntöscm  Zustand  aufgonoinmen  worden.  An 
der  A.  basiiaris  faud  sich  ein  Wcizeukorngrosscs  ge- 
borstenes Aneurysma.  Die  Arterien  an  dor  Uirnbasis 
rigid,  Herz  normal. 

(7)  Bei  einem  7 Jahr  alten  Knabon,  der  an  Hydrops, 
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Pneumonie  und  Meningitis  nach  Scarlatina  gestorben 
war,  fanden  sich  au  den  Kranzarterien  des  üerzens 
mehrere  kleine  Aneurysmen:  ein  erbsengrosses  an  der 
Herzspitze,  ein  zweites  an  der  Basis  des  rechten  Ven- 
trikels, unter  dem  Herzohr,  in  der  Nähe  davon  ein  drit- 
tes, und  ein  viertes  an  der  Rückseite  — Sulcus  poste- 
rior. Sämmtlicbe  Aneurysmen  enthielten  frische,  weiche 
Blutgerinnsel.  Die  Innenhaut  an  der  Aorta  zeigte  über 
den  Klappen  einigo  Atheromflecke. 


Nachträge. 

1)  Key,  Axel,  Pl&ullg  död  Sfoljd  *1  BJartparalyal,  beroendo  pS 
IrUtninK  »f  tunic»  tnllm»  i en  af  Knniarterernai  grontr.  Hyglc» 
1870.  Sr.  lik  «l)|*k.  förh.  6.  291.  - 2)  lljelt,  O. , Emboli  I 
»orte  ebd-minelle.  Flueka  lik-  sällek.  beudl.  Bd.  13.  S.  114.  — 
3)  llinieo,  0.  Arm  euer,  Btdrag  tll  Lyrnfekertlrrne*  normale 
og  patologlake  Anatom!.  47  SS.  4.  mit  S Tafeln  und  einem  Ue- 
»um<  in  franiSaiaeber  Sprache.  Chriatianla.  Die  Abhandlung 
lat  mit  der  |oM.  Medaille  der  Unireraltit  1869  gekrönt  worden. 

Key’s  (1)  Fall  war  folgender:  I’at.  war  58  Jahre  alt 
und  sehr  fett,  ln  der  letzten  Zeit  litt  er  beim  Gehen 
an  Kurzathmigkeit,  übrigens  war  er  bei  guter  Gesund- 
heit. Er  hatte  nicht  au  Angina  pectoris  gelitten  Ohne 
vorhergehendes  Uebelbefinden  trat  der  Tod  plötzlich  ein. 
Die  Section  gab:  Starke  Cyanose  der  Haut,  das  Herz 
im  hohen  Grade  hypertrophirt  mit  reichlicher  Fettbe- 
legung, die  beiden  Kammern  dilatirt,  die  Musculatur 
verdickt  und  fettig  degenerirt,  in  der  linken  Kammer 
ausserdem  sklerotische  Flecke  Die  Klappen  und  Mün- 
dungen ohne  bemerkenswertho  Veränderungen.  Die 
beiden  Artt.  coronariae  waren  bedeutend  verändert  mit 
Erweiterungen  und  Vcreugorungon,  welche  letzteren 
theilweise  so  hochgradig  waren,  dass  kaum  eine  haarfeine 
Sonde  dieselben  passiren  konnte;  Vordickuug,  Ver- 
knöcherung und  atheromatöser  Zerfall  der  Tunica  intima 
fanden  sieb.  In  dem  am  Rande  der  linken  Kammer  ab- 
steigenden Zweigo  der  Art.  coron.  sin.  war  die  ver- 
dickte und  fast  verknöcherte  Intima  in  einiger  Entfer- 
nung von  der  Basis  der  Kammer  abgelöst  rundum  vom 
Gefässe,  und  in  einer  Ausdehnung  von  einigen  Centi- 
metern  von  der  Media  freigemacht,  so  dass  sie  wie  ein 
freier  Cylinder  im  Gefässe  lag,  dieses  zustopfend,  ln 
der  Aorta  fanden  sich  einige  kleinere  unbedeutend  ver- 
dickte Stellen. 

Dahl  (Kopenhagen). 

Hjelt  (2).  Ein  50 jähriger  Mann,  welcher  den  26. 
Pecember  1870  einer  rechtsseitigen  Pneunomie  wegen 
in’s  nospilal  aufgenommen  wurde,  fühlte  plötzlich  den- 
selben Tag  10  Uhr  Vorm.,  während  er,  nachdem,  er  zu 
Fuss  im  Hospital  angelangt  war,  darauf  wartete  aufge- 
nommon  zu  werden,  einen  stechenden  Schmerz  in  den 
beiden  Unterextremitütcn  von  der  Hüfte  bis  zur  Fuss- 
sohlc.  Nach  einigen  Minuten  folgte  dem  Schmerze  ein 
Gefühl  von  Kälte  und  Taubsein,  hierauf  kam  ein  Ge- 
fühl von  Schwere,  sowie  nach  einer  halben  Stunde  voll- 
ständiges Unvermögen  die  genannten  Körpcrtheilc  zu 
bewegen.  In  der  Art.  femoralis  fühlte  mau  hiernach 
keinen  Puls  und  beim  Eiuscbneiden  in  die  Haut  der 
untern  Extremitäten  zeigte  sich  kein  Blut,  Die  Cntcr- 
extreinitäten  wurden  von  der  Spina  ilei  ant.  sup.  an 
blau,  kalt,  steif  und  gefühllos;  folgenden  Tags  starb 
Patient  3 Uhr  Nachmittags.  Bei  der  Section  wurde  unter 
Anderem  Folgendes  gefunden:  In  der  Spitze  der  linken 
Herzkammer  war  die  Muskelsubstanz  von  einem  festen 
fibrösen  Gewebe  ersetzt,  welches  eine  halbrunde  Ver- 
tiefung von  2 Cm.  Diametcr  bildete;  diese  Vertiefung, 
an  deron  äusserer  Seite  ein  Lager  von  subpericardialom 
Fett  sich  befindet,  hat  einen  festen  etwas  unebenen 
Boden  und  wird  von  einer  schwächer  vorstehenden  ring- 
förmigen Kante  umgeben;  das  Endocardium  an  dieser 
Stelle  ist  mit  dem  fibrösen  Gewebe  verschmolzen, 


welches  zugleich  die  nächsten  Trabekeln  und  die  Basis  des 
einen  Papillarmuskels  einnimmt.  Die  oben  beschriebene 
ancurysmatiscbo  Erweiterung  wird  von  einem  festen 
schichtförmig  gebauten  Fibrincoagulum  erfüllt,  in  dessen 
einer  Seite  eine  losere  dunklere,  mit  Cruor  vermischte 
Schicht  sich  findet.  5 Cm.  unter  dem  Ursprünge  der 
Art.  mcseraica  super,  findet  sich  ein  aufwärts  schmalerer 
an  seiner  Spitze  röthlicber,  abwärts  rothgrau  an  der  Wand 
adhärirender  Fibrinpfropfon.  Derselbe  sitzt  unmittelbar 
oberhalb  der  Theilungsstelle;  auf  derselben  reitend  füllt 
er  fast  das  Lumen  des  Gefässcs  aus,  und  von  da  streckt 
er  sich  abwärs  in  jede  Art.  iliaca  comm.  und  deren  Ver- 
zweigungen. Unter  seiner  Fortsetzung  in  die  Art,  crara- 
lis'ganz  bis  in  die  A.  poplitaea  erhält  dieser  noch  im 
Anfänge  dor  Art.  iliaca  adhärirende  Pfropfen  ein 
cylindrischcs,  strangförmiges  und  nach  und  nach 
schmaleres  Aussehen,  und  nimmt  allmälig  eine  dun- 
kelrothere  lockero  Beschaffenheit  an.  Oberhalb  des  ur- 
sprünglichen in  der  Aorta  sitzenden  Pfropfens  lose 
cruorhaltige  Blutcoagula. 

- 0.  Iijelt. 

Nach  Hansen  (3)  stimmen  Markstränge  und  Am- 
pullen (Alveolen  Frkv)  gauz  und  gar  überein  mit  den 
Fol.likeln  der  Milz  und  sind  als  eine  Adventitia  zu  be- 
trachten, welche  sich  in  ein  Retikel  auflöst,  dessen 
Maschen  mit  Lyinphzellen  gefüllt  sind.  Dio  Blut- 
gefässe der  Ampullen  werden  von  pcrivasculärcn  Schei- 
den, gebildet  von  Retikclfäden,  umgeben.  Im  nor- 
malen Zustand  sind  die  Kerne  in  den  Knotenpunkten 
des  Netzes  klein  und  oft  fast  unsichtbar.  Vcrf.  meint, 
dass  His’s  Vacuolen  dadurch  hervorgebracht  sind, 
dass  die  stark  zusammengehäuften  Lymphzellen  in 
einer  Ampulle  eine  Atrophie  des  reticulären  Gewebes 
in  der  Mitte  hervorgebracht  und  die  Maschen  dessel- 
ben in  der  Peripherie  zusammengedrückt  haben.  Die 
Gefässe  verlaufen  deshalb  in  den  Vacuolen  wie  in  den 
Ampullen.  Die  eigentliche  Drüsonmasso  (Ampullen 
und  Markstränge)  ist  durch  Fäden  an  der  Kapsel  und 
den  Trabekeln  aufgehängt,  und  der  Raum  zwischen 
der  Kapsel  oder  den  Trabckeln  einerseits  und  den 
Ampullen  oder  den  Marksträngen  andererseits  sind  die 
Lymphwege  (Sinus).  Die  Sinus  haben  überall  En- 
dothel auch  auf  der  gegen  die  Ampullen  sich  wendenden 
Seite.  Die  Zeichnungen  zeigen  schöne  isolirto  Endo- 
thelzellen, namentlich  von  pathologischen  Drüsen. 
Durch  Injection  durch  die  zuführenden  Lymphgcfässe 
werden  nicht  allein  die  Sinus  gefüllt,  sondern  die 
Masse  dringt  auch  ein  in  dio  Ampullen  und  Mark- 
stränge, aber  dieses  sieht  Vcrf.  für  ein  Kunstproduct 
an,  indem  das  Endothel  weggeschwemmt  wird.  In- 
zwischen findet  man  auch  Chylus  in  den  Ampullen 
und  Marksträngen,  aber  man  darf  doch  nicht  mit  Fkky 
die  Marksträngo  als  Lymphgefässo  betrachten.  Stoffe, 
welche  keine  selbständige  Bewegung  haben,  bleiben 
oft  unter  der  normalen  Circulation  in  den  Sinus  liegen, 
wo  man  dcsshalb  nicht  selten  Blutfarbcstofi  findet, 
welcher  offenbar  der  Drüse  von  Aussen  zugeführt 
worden  ist ; nicht  selten  findet  man  dio  Sinus  von 
solchem  injicirt.  Hieraus  macht  Verf.  die  Schluss- 
folgerung, dass  die  Lymphdrüscn  inficircude  Stoffo 
zurückhalten  können.  Hinsichtlich  der  Bildung  von 
Lymphzellen,  so  ist  selbige  schwer  mit  Sicherheit  zu 
beweisen,  und  in  allen  Fällen  nimmt  Vcrf.  an,  dass 
die  Milz  in  dieser  Hinsicht  grössere  Bedeutung  hat. 
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Von  pathologischen  Zuständen  wird  zuerst  die 
aento  Anschwellung  der  Drüsen  erwähnt.  Sie  wird 
bedingt  durch  Hyperämie  und  Anschwellung  der  Am- 
pullen und  Markstränge,  wodurch  die  Sinus  zusammen- 
gedrückt, aber  doch  nicht  ganz  unwegsam  werden. 
Später  können  gar  die  Sinus  erweitert  werden,  als 
Folge  von  Zellentransport,  sowie  irn  Typhus,  wo  man 
nicht  mit  Billroth  annchmen  kann,  dass  die  Zellen 
t in  den  Sinus  producirt  werden.  Ferner  findet  man 
in  Typhusdrüsen  die  Zellen  in  den  Marksträngen  und  Am- 
pullen vermehrt,  die  Maschen  des  reticulären  Gewebes 
erweitert,  seine  Kerne  bedeutend  deutlicher  und  nicht 
selten  von  Protoplasma  umgeben.  Das  Endothel  in  den 
Blutgefässen  der  Drüse  wird  ausserordentlich  deutlich 
unter  der  acuten  Anschwellung  beim  Typhus,  welche 
i übrigens  durchaus  nichts  Specifisches  zeigt,  indem 
die  Drüsen  z.  B.  bei  einer  Pneumonie  ganz  dasselbe 
Aussehen  zeigen.  Die  Anschwellung  der  Drüsen 
nimmt  mit  dem  Abstando  von  der  primär  afficirten 
Stelle  ab,  und  auch  hieraus  schliesst  der  Vcrf.,  dass 
der  inficirende  Stoff  in  den  Drüsen  zurückgehalten 
wird,  obgleich  sonst  die  Circulation  in  ihnen  vor  sich 
geht.  Beweise  hiervon  sieht  man  auch  bei  der  Lepra 
(Spedalskhed).  Untersucht  man  nämlich  eine  ganze 
Drüsenreihe,  z.  B.  von  den  Inguinaldrüsen  aufwärts 
durch  die  retroperitonealen  Drüsen,  so  zeigen  die 
untersten  die  für  die  Lepra  eigentümliche  braungelbe 
Farbe  in  den  Ampullen  und  Marksträcgen,  während 
dieselbe  aufwärts  mehr  und  mehr  abnimmt,  um  end- 
lich in  den  obersten  Retroperitonealdrüsi-n  ganz  zu  ver- 
schwinden, und  doch  zeigen  Versuche  mit  künstlicher 
Injection,  dass  selbst  die  Lymphbahnen  der  am  mei- 
sten braungelb  gefärbten  Drüsen  wegsam  sind.  Die 
Erklärung  der  braungclben  Färbung  hat  Verf.  früher 
im  Nord.  med.  Arkiv  Bd.  1 und  2 gegeben;  sie  be- 
ruht auf  regressiven  Processen  in  den  Zellen.  Uebri- 
gens  findet  man  in  den  leprösen  Drüsen  die  Maschen- 
’ räume  des  reticulären  Gewebes  erweitert  und  die 
Kerne  desselben  deutlich  hervortrotend.  Nicht  selten 
findet  man  die  Drüsen  theilweise  angegriffen,  indem 
nur  einzelne  Ampullen  die  gelblicho  Farbe  zeigen, 
welches  auf  die  Möglichkeit  einer  lokalen  specifischcn 
Infection  hindeutet,  wo  der  inficirende  Stoff  nur  durch 
ein  oder  ein  paar  zuführende  Lympbgefässo  zuge- 
führt sein  muss,  und  wo  die  Menge  der  inficircndcn 
Lymphe  wahrscheinlich  so  unbedeutend  gewesen  ist, 
dass  dieselbe  von  der  Ampulle  rcspective  deren 
Lympbzellen  gleich  zurückgehalten  worden  ist.  Solcho 
partiell  afficirte  Lymphdrüsen  zeigen  ausserdem,  dass 
die  Lymphe  unter  dem  normalen  Strom  gleich  in  die 
> Ampulle  bineindringt.  Wie  weit  auch  zugefübrte  Zel- 
len von  den  Sinus  in  die  Ampullen  hineindringen 
können,  vermag  Verf.  nicht  auszumachen.  Lepröse 
Drüsen  können  zugleich  sowohl  tuberculös  wie  amyloid 
sein.  Die  wirklichen  miliaren  Tuberkel  in  den  Drü- 
sen haben  immer  ihren  Sitz  in  der  Drüscnmassc  selbst, 
das  ist  in  den  Ampullen  oder  Marksträngen.  Hicr- 
* durch  werden  die  Sinus  comprimirt,  während  sie  ande- 
rerseits so  viel  wie  möglich  von  der  zugefübrten 
Lymphe  erweitert  werden.  Die  Fäden  in  den  Sinus 


liegen  hierdurch  schiefer  als  normal,  oder  sie  werden 
gar  zerrissen.  In  den  Sinus  findet  man  bei  käsiger 
Degeneration  der  Tuberkel  käsige  (embolische) 
Pfropfen.  Die  Tuberkel  der  Drüsen  untersucht  man 
am  besten  nach  Härtung  in  Chromsäure,  und  findet 
man  dann  hier  dieselbe  Structur  wie  sonst  in  Tuber- 
keln, das  ist  Zellen  und  Myeloplaxes,  während  das 
normale  reticuläre  Gewebe  verschwunden  ist.  Gefässe 
dringen  nicht  in  die  Tuberkel  hinein.  Ausserhalb 
der  eigentlichen  Tuberkel  sieht  man  ungewöhnlich 
grosso  Zellen,  und  das  Netzwerk  tritt  auf  ausgepinsel- 
ten Präparaten  ausserordentlich  schön  hervor. 

Man  muss  annehmen,  dass  die  Zellen,  welche  die 
Tuberkel  bilden,  von  präexistirendeu  Lympbzellen  ge- 
bildet worden  sind,  während  der  Sitz  der  Tuberkel  in 
den  Ampullen  und  Marksträngen  zeigt,  dass  dieselben 
nicht  — wie  Langhans  meint  — vom  Endothel  der 
bymphsinus  ausgegangen  sind.  Auch  nicht  was  die 
Tuberkel  im  Peritonaeum  anbelangt,  kann  Vf.  die  An- 
schauung Ki.ebs’s  tbeilen , dass  sie  vom  Inneren  der 
Lymphgefässo  ausgehen,  indem  er  dieselben  immer 
injicirbar  findet,  und  desshalb  glaubt,  dass  die  T. 
aussen  aufsitzen  und  nur  die  Lympbgefässo  compri- 
miren.  Die  T.  in  der  Schleimhaut  des  Darmkanals 
hat  Verf.  oft  genug  in  den  Follikeln  sitzen  sehen, 
während  die  Sinus  rund  umher  auch  hier  frei  waren. 
In  scrophulösen  Drüsen  hat  Verf.  Anhäufungen  von 
denselben  Zellen  wie  beiTub.  gesehen,  aber  hier  sind 
die  Sinus  gern  verengert,  bisweilen  fehlen  sie  gar. 

Die  amyloide  Degeneration  der  Drüsen  tritt  unter 
2 Formen  auf,  indem  entweder  die  Arterien  oder  na- 
mentlich die  Sinus  afficirt  sind. 

B.  Helberg. 


3.  Digestions- Organe. 

1)  Wtldcyer,  Uycoxis  intestinalis.  Aich,  für  patbal.  Anat.  und 
Physiol.  Bd.  32.  lieft  4.  — 21  Schneller,  Zwei  Fille  von 
Ileus.  UlllbellunKCn  tue  den  palhol.  - anat.  Demonstrationen  dea 
Prof.  Bohl.  Bayer.  Sriil.  Intelligonzblatt  No.  12.  — 3;  Der- 
selbe, Traumatische  lleruia  diaphragmatls.  Ibld.  — 4)  Gee, 
Samuel  J.,  Cancer  of  the  liver  in  an  infam.  St.  Bartholom. 
Iloap.  Itep.  VIl.  p.  143.  — 5)  Derselbe,  Coinplete  nbllteration 
of  tbe  mouthi  of  Ibc  bepatle  Teins.  Ibid.  — S)  Derselbe, 
Thrombosls  of  varicoso  vcln»  of  etomacb.  Ibid.  — 7j  Böttcher, 
Ueber  Milicytisn.  Porparter  toed.  Zcltscbr.  Bd.  1.  Heft  4.  — 
8)  Derselbe,  Uebcr  syphilitische  Darmgeschwüre.  Ibid. 

Waldktku  (1)  theilt  ausführlich  den  Scctionsbe- 
fund  mit  von  zwei  Fällen  mit  ausgebreitoter 
Pilzbildung  ira  Darmkanal  undin  verschiedenen 
andern  Organen ; hieran  schliesst  sich  ein  dritter  Fall 
von  Bacterien-Colonien  in  den  Nieren. 

1.  Fall.  (Aus  dem  Jahre  1867.)  Ein  30  Jahro 
alter  kräftiger  Mann,  bisher  vollkommen  gesuud,  er- 
kraukte  plötzlich  an  Gastralgie,  Erbrechen  und  Durch- 
fall ; bald  nachher  hochgradige  Cyanose  und  Aspbyxio, 
Tod  nach  “2tägigem  Kranksein.  Der  behandelnde  Arzt, 
Sanit.-Rath  Paul  in  Breslau,  dachte  zunächst  an  Ver- 
giftung, da  jedoch  gleichzeitig  auch  noch  die  Cholera 
vorherrschte,  so  wurde  der  Prozess  zum  Theil  in  diesem 
Sinne  gedeutet,  obgleich  die  Symptorao  nicht  entspre- 
chend waren.  Bei  der  Section  fanden  sich  in  der  Bauch- 
höhle ca.  3 — 4 Liter  molkiger  Flüssigkeit,  Hyperämie 


158 


F.  OBOUE,  PATHOLOGISCHE  ANATOSJIE,  TERAROLOGIK  UND  ONKOLOGIE. 


1 


und  festere  Exsudate  am  Peritoneum  und  deu  Gedärmen 
nicht  vorhanden  Mescntei  ialdrüsen  pflaumengross,  pul- 
pös,  ganz  blutig  gefärbt-  Im  Magen  und  Darinkanal 
und  in  dem  Dickdarm  grössere  und  kleinere  duukelblut- 
rotbe  länglich' erhabene  Herde,  welche  die  Schleimhaut  und 
Submucosa  durchsetzen  und  das  Niveau  überragen.  Die- 
selben sind  1,5 — 2Cm.  lang  und  bis  1 Cin  breit,  ihre  äus- 
serste  Kuppe  ist  ulcerirt  und  mit  einem  einem  feinen  dipb- 
theritischen  Belag  versehen.  Im  Ganzen  gleichen  dio 
Horde  einer  frischen  furunculösen  Eruption.  Die  Py- 
lorushälfte  dos  Magens  ist  mit  flachen,  von  einem  wall- 
artigen  Rande  umgebenen  Substanzdefecten  bedeckt,  die 
einen  Umfang  von  Erbsen-  und  Sechsergrösse  haben. 
Oesophagus  und  Cardiatheil  des  Magens  vollkommen 
frei.  Milz  vergrössort.  Wir  übergehen  die  übrigen 
Organe,  da  sie  nichts  Pesonderes  darbieten.  Die  18G7 
gemachte  mikroskop.  Untersuchung  der  Herde  liess  sie 
einfach  als  hämorrhagische  Infiltration  erscheinen, 
neben  den  rothen  Blutkörperchen  fanden  sich  reichlich 
amorphe,  feinkörnige  Massen.  Eine  Untersuchung  der 
Blut-  und  I.ymphbahucn  wurde  damals  nicht  gemacht 

Angeregt  durch  den  von  Buhl  beschriebenen  Fall 
von  Mycosis  intestinalis  unterwarf  Waldeyer  den  in 
Alkohol  aufbewahrten  Darmkanal  von  Neuem  einer  Un- 
tersuchung, wobei  sich  auf  der  Oberfläche  der  Herde 
des  Magens  und  Darrakanals  und  in  deren  Umgebung 
kleinere  und  grössere  Zoogloea  ähnliche  Pilzhaufen  vor- 
fanden, wie  sie  auch  Buhl  beschreibt;  in  den  subse- 
rösen Lymphgefässen  des  Darmes  konnten  dieselben 
Körperchen  neben  reichlichen  Lymphzellen  nachgcwicson 
werden.  Pilzfäden,  wie  sie  Buhl  beschreibt,  waren  nir- 
gends zu  constaliren. 

Der  zweite  Fall  betraf  einen  bis  dahin  gesunden 
und  kräftigen  40  Jahre  alten  Mann,  Schlachthofsfutter- 
mcister  in  Breslau.  Derselbe  wurde  am  8.  April  1870 
in  das  Krankenhaus  der  barmherzigen  Brüder  auf  die 
Abtheilung  des  Herrn  S.-R.  Paul  aufgeuonunen.  Die 
auffälligste  Veränderung  war,  dass  fast  der  ganze  Ober- 
körper mit  I’apeln  und  Pusteln  bedeckt  war,  ähnlich 
wie  bei  hämorrhagischen  Pocken.  Im  Hinblick  auf  die 
Beschäftigung  des  Kranken  dachte  man  auch  an  Milz- 
brand. Erbrechen  und  Diarrhoe  nicht  vorhanden.  Als 
besondere  Symptome  zeigten  sich:  hohes  Fieber,  hoch- 
gradige Stomatitis  mit  starkem  Mundbelag,  höchst  übel- 
riechender Athcm,  starke  Cyano.se  und  Milztumor.  Der 
Tod  erfolgte  5 Tage  nach  der  Aufnahme  iu  das  Hospi- 
tal unter  zunehmendem  Collapsus  am  15.  April.  Die 
2-1  Stunden  p.  m.  gemachte  Section  ergab:  Zahlreiche 
Maculae,  papulöse  und  pustulöse  hämorrhagische  Herde 
der  äusseren  Haut;  Stomatitis,  Kehlkopfgeschwüre;  sub- 
pleurale und  subpcricardiale  Ecchymosen;  pneumonisches 
Infiltrat  im  linken  Unterlappen  mit  einem  kleinen  gan- 
gränösen Herd;  grosse  diphteritisch  hämorrhagische  Herde 
im  Magen  und  Dickdarm;  bedeutende  Schwellung  der  Milz 
und  säminllicher  I.ymphdrüsen;  trübe  Schwellung  der 
Nieren  und  Leber:  diphtheritischc  Pyelitis;  circumscripto 
sclerotiscbo  Stelle  im  linken  Seitenventrikel.  (Wir 
müssen  uns  auf  dio  Wiedergabe  dieses  summarischen 
Sectionsbcfundes  beschränken  und  auf  dio  ausführliche 
Darstellung  in  dem  leicht  zugänglichen  Original  verwei- 
sen, Ref.)  Die  mikroskopische  Untersuchung  ergab  eine 
auffällige  Uebereinstimmung  mit  dem  vorher  beschriebe- 
nen, sowie  auch  mit  dem  Buhl’scben  Fall.  In  dem 
Blut  der  Pfortader  und  deren  Leberästen  fand  sich  eine 
enorme  Menge  kleiner  Zoogloea  ähnlicher  Pilzolcmente,  so- 
wie längere  fadenförmigo  Bildungen,  die  aus  aneinander 
gereihten  kurzen,  nicht  gegliederten  Stäbchen  bestanden, 
ferner  längere  und  kürzere  Bruchstücke  der  letzteren. 
Die  kleinen  Gefässo  der  übrigen  Organo:  der  Leber, 
Nieren,  Lymphdrüsen,  des  Darmes,  der  Haut  und  des 
Herzens  waren  thrombusartig  mit  diesen  Pilzelementen 
vollgestopft,  während  deren  Umgebung  hämorrhagisch  in- 
filtrirt  erschien.  Dio  zahlreichen  kleinen  Ecchymosen 
können  daher  als  Piizembolien  betrachtet  werden.  Im 
Darme  fanden  sich  an  der  Oberfläche  der  furunculösen 


Ilcrdo  und  im  Innern  derselben  zahlreiche  Zooglocaballon 
jedoch  keine  Fäden;  dieselben  Ballen  kommen  auch  in 
den  Lymphdrüsen  und  in  der  Schleimhaut  des  Nieren- 
beckens vor;  im  Nierenparenchym  fanden  sich  dagegen 
nur  sehr  wenig  Pilzelemente  Von  den  Hautknoten  ist 
nachzuweisen,  dass  die  Lyinphbahncu  bis  tief  in  das 
subcutano  Gewebe  mit  farblosen  Blutkörperchen,  zwischen 
denen  Pilzelemente  lagen,  vollgestopft  waren.  Ebenso 
fiel  iu  der  Leber  die  enorme  Ncubildnng  von  lympha- 
tischen Zellen  zwischen  den  Läppchen  auf,  wo  dieselben 
zahllose  rundliche  in  den  Pfortaderzweigen  folgende 
Herde  von  oft  beträchtlicher  Grösse  bildeten,  ähnlich 
wie  bei  der  Leukämie. 

W.  bespricht  weiterhin  auch  die  Möglichkeit  eines 
carhunculöscn  Proccsces,  und  wirft  die  Frage  auf,  ob 
derselbe  beim  Menschen  nicht  ebenso  spontan  auf- 
treten  könnte,  wie  bei  verschiedenen  Tbicren? 

Im  Anschluss  hieran  theilt  Waldeter  noch  einen 
Fall  von  isolirten  pigmentirten  Bactericncolonien 
in  den  Nieren  einer  GO  J.  alten  Frau  mit. 

Dieselben  bildeten  zahlreiche  kleine  dunkle  Pigment- 
flecken, ohne  dass  weitere  Abnormitäten  an  den  Ilarn- 
organen  vorhanden  waren.  Die  Flecken  waren  ‘rund, 
Sandkorn  bis  Hirsekorn  gross,  nnd  batten  eine  sebwarz- 
rothe  Farbe,  ihre  Zahl  betrug  mehrere  Tausend.  Sie 
bestanden  aus  dichtgedrängten  oval-stabförmigen  Gebil- 
den, die  meist  zu  zweien  verbunden  waren.  Dio  Körn- 
chen waren  durch  eine  helle  weiche  Zwischensubstanz 
verbunden,  lagen  meist  im  Innern  der  Harnkanälchen,  dann 
auch  in  den  Glomcrulis.  Veränderungen  der  Harnkanälchen 
in  der  Nachbarschaft  waren  nicht  zu  constatiren.  In 
den  übrigen  Organen  fand  sich  nichts  derartiges  vor. 

In  dem  ersten  von  Schaf.zi.er  (2)  sehr  kurz  mit- 
getkcilten  Falle  war  ein  Hühnereigrosses  Myo-Fibroui 
dicL’rsachc  einermehrcre Zoll  langen  Invagination, 
Ileus  (an  welchem  Abschnitt  des  Darmes  dcrProcess 
sich  entwickelt  hatte,  ist  nicht  angegeben,  ebenso 
fehlen  Krankennotizen  Ref.) 

Im  zweiten  Falle  war  der  Ileus  bedingt  durch  eino 
Ilcrnia  diaphragmat is  incarcerata.  Dieselbe  fand 
sich  bei  einem  18jährigen  Mädchen,  welche  vor  einem 
Jahre  einen  Stich  in  die  rechte  Seite  erhalten  hatte. 
Das  Instrumeut  war  am  unten»  Rand  der  neunten  Rippo 
in  der  Axillarlinie  cingedrungen  Die  Heilung  schien 
nach  mehrwöchentlicher  Krankheit  stattgefunden  zu  haben. 
Nach  Jahresfrist  trat  eiue  plötzliche  Erkrankung  ein  unter 
den  Erscheinungen  von  Peritonitis  und  Ileus  mit  rasch 
tüdtlichem  Ausgang.  Bei  der  Section  fand  sich  cin  De- 
fect  im  Diaphragma,  durch  welchen  das  Colon  transversum 
mit  einem  Theil  des  Netzes  in  dio  Brusthöhle  getreten 
war.  Die  eingetretene  Darmschlingc  war  mit  der  Unter- 
fläche der  rechten  Lungen  und  mit  dem  hineingelangten 
Netzstück  fest  verwachsen,  ohne  dass  bis  dahin  Spuren 
der  vorhandenen  Constriction  sich  gezeigt  hätten. 

ScHARTZLKR(3)8chlicsst  hieran  die  Mittheilung  einer 
ebenfalls  traumatischen  Ilcrnia  diaphrag- 
matis,  dio  vom  Cand.  mcd.  Uokfler  beobachtet 
wurde: 

Ein  22  Jahre  alter  Bauerubursche  erhielt  im  April  1S70 
einen  Messerstich  in  die  linke  Brustscite,  zwischen  5. 
und  G.  Rippe,  5 Ctm.  ausserhalb  und  unterhalb  der 
linken  Brustwarze.  Die  Wunde  heilte  nach  einigen 
Wochen,  und  Patient  konnte  wieder  arbeiten,  nur  klagte 
er  über  cino  rasche  Füllung  seines  Magens,  so  dass  er 
grössere  Mahlzeiten  nicht  zu  sich  nehmen  könne.  Sechs 
Monate  nach  der  Verletzung  trat  heftige  llaematemesis 
ein,  mit  tüdtlichem  Ausgang  nm  folgenden  Tage.  Bei 
der  Section  fand  sich  unterhalb  der  nach  hinten  ver- 
drängten Lunge  eino  dunkelbraun  gefärbte  schwappendo 
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Blase,  welche  neben  viel  Blut  den  linken  Pleurasack 
ausfüllte.  Die  Blase  war  der  klagen,  welcher  durch  ein 
zwei  Finger  breites  Loch  im  Zwerchfell  in  die  Brust- 
höhle getreten  war,  und  zwar  so,  dass  die  Speiseröhre 
vom  Foramen  oesophageum  aus  und  der  Anfang  des 
Duodenum  und  ein  Stück  des  Netzes  in  die  OefTnung 
gezerrt  war.  Die  grosse  Curvatur  stand  nach  oben  und 
das  Netzstück  war  theils  frei  in  der  Brusthöhle,  theils 
mit  der  Narbe  der  Thoraxwunde  verwachsen.  Der 
Mageninhalt  bestand  aus  einer  grossen  Quantität  Blut.  — 

Gkk  (4)  beschreibt  den  seltenen  Fall  von  Leber- 
krebs bei  einem  4 Monate  alten  Kinde,  welcher  von 
A.  Hknlky  in  Ringwood,  Hampshire,  beobachtet 
worden  ist. 

Das  Kind,  von  gesunden  Eltern  geboren,  war  bis 
zum  4.  Lebensmonat  gesund.  Um  diese  Zeit  wurdo  cs  un- 
ruhig und  man  bemerkte  im  Kpigastriuin  eine  Hühnerei- 
grosse  Geschwulst,  die  sich  fest  aufühlte  uud  empfindlich 
war.  Im  Verlauf  von  drei  Wochen  nahm  der  Tumor 
rasch  an  Umfang  zu  und  die  subcutanon  Bauchvenen 
erweiterten  sich  sichtlich.  In  den  letzten  14  Tageu 
trat  Diarrhoe  auf,  und  das  Kind  starb  kaum  5 Monate 
alt.  einen  Monat  uach  den  ersten  Krankheitserscheinungen. 
Bei  der  Section  nahm  die  Leber  die  ganze  obere  Bauch- 
höhle ein.  die  Mesonteriahlrüsen,  sowie  alle  übrigen 
> Organe  der  Bauch-  uud  Brusthöhle  waren  gesund,  im 
Peritonealsack  fand  sich  wenig  Flüssigkeit  vor.  Die 
Leber  ist  namentlich  im  Dickcndurchmesser  sehr  ver- 
grössert,  sie  wiegt  14  Unzen,  während  das  Lebergewicht 
eines  sonst  gesunden  Kindes  7 — 8 Unzen  beträgt.  Die 
Drüsen  im  Ililus  ohne  Veränderung.  Die  Leberober- 
fläche ist  mit  zahlreichen  kleinen  bis  zu  Wallnuss- 
grossen  festen  weissen  Knoten  bedeckt,  auf  dem  Durch- 
schnitt faud  sich  zwischen  den  Knoten  noch  unver- 
ändertes Drüsenparenchym.  Die  Schnittfläche  des  grössten 
Knotens  zeigte  einen  fibrösen  Charakter.  Die  mikros- 
kopische Untersuchung  von  in  Chromsäure  erhärteter 
Gescbwulstmasse  ergab  ein  fibrilläres  Stroma,  in  dem 
zahlreiche  feinkörnige  Zellen  lagen,  doppelt  so  gross, 
wie  ein  weisses  Blutkörperchen;  der  Kern  trat  erst  nach 
Essigsäurezusatz  deutlicher  hervor. 

Gee  (5).  Ein  17  Monate  altes  Kind,  das  bis  dahin 
gesund  war  und  nur  etwas  langsame  Fortschritte  im 
Zahnen  und  Gehen  gemacht  hatte,  zeigte  seit  drei  Mo- 
' naten  eine  Anschwellung  des  Leibes.  Der  Nabel  war 
normal  verheilt,  Gelbsucht  war  nie  vorhanden.  Wegen 
stetiger  Vergrösscruug  des  Bauches  war  vor  einem  Mo- 
nat eine  Function  gemacht,  wobei  12  Unzen  Flüssigkeit 
entleert  wurden  von  1,011  spec.  Gewicht.  Da  immer 
Flüssigkeit  nachfloss,  wurde  eine  Cunüle  eingelegt,  durch 
die  in  wenigen  Tagen  2 Pinten  Serum  abfloss.  Der  Tod 
erfolgte  in  kurzer  Zeit  an  Erschöpfung.  Albuminurie 
■ war  nie  vorhanden.  Bei  der  Section  fand  sich  keine 
Peritonitis.  Die  Leber  wog  161;  Unzen.  Die  Kapsel 
überall  verdickt,  Oberfläche  granulirt,  die  Schnittfläche 
muskatnussartig,  etwas  congestionirt,  indurirt  und  fettig. 
Bei  der  Präparatiou  der  Lebervenen  in  der  Umgebung 
der  Vena  cava  ergiebt  sich,  dass  dieselben  kurz  vor  Ein- 
tritt in  die  Cava  endigen  und  wie  durch  eine  dünne 
Membran  verschlossen  sind.  Die  lläuto  der  Cava  sind 
völlig  normal,  und  an  der  Stelle  der  obliterirten  Leber- 
5 venen  finden  sich  seichto  Grübchen,  wie  kleine  Narben. 
Verschiedene  Aestc  der  Lebervenen  waren  mit  festen 
adbärenten  Thromben  erfüllt,  andere  enthielten  flüssiges 
Blut.  Diese  letzteren  Gefüsse  verbreiteten  sich  in  dem 
rechten  und  linken  Ligamentum  (trianguläre?  Ref.)  und 
anastomosirten  hier  mitgrossen  weiten  Gcfässen,  die  wieder 
ihrerseits  mit  weiten  Venen  von  der  unteren  Seite  des 
Diaphragmas  und  der  Leberoberfläche  in  Verbindung 
1 standen;  die  rechte  Vena  mammaria  interna  war  stark 
erweitert  und  geschlängelt,  sehr  viel  weniger  die  linke. 
Der  linke  Ast  der  Vena  portao  mündete  in  ein  Fedcr- 
kieldickes  Gefäss,  das  im  Cenirum  des  Ligamentum 

* 


uinbilicale  verlief,  dio  epigastrischen  Venen  und  die  Ge- 
fässe  im  Hilus  der  Nieren  waren  ebenfalls  erweitert,  und 
die  Zahl  der  letzteren  grösser  als  normal;  der  Ductus 
venosus  ist  geschlossen.  Die  Gallenblase  enthielt  eine 
dicke  blasse  Galle.  Milz  normal  gross  und  etwas  fester 
als  normal.  Das  Zustandekommen  dieses  Befundes  kann 
auf  eine  doppelte  Weise  erklärt  werden.  Die  Leber  war 
entweder  ursprünglich  missbildet,  die  Lebervenen  hatten 
mit  der  Vena  cava  niemals  in  offener  Verbindung  ge- 
standen, und  die  Cirrhosis  entwickelte  sich  nach  der  Stau- 
ung des  Blutkreislaufes,  oder  die  Cirrhosis  ist  das  pri- 
märe uud  die  Gefässaffection  das  sccundärc.  Gee  hält 
das  erstero  für  das  wahrscheinlichere. 

Gee  (G)  fand  in  der  Leiche  eines  G3  Jahre  alten,  an 
Myelitis  verstorbenen  Mannes  zahlreiche  varicöse  Venen 
in  der  Schleimhaut,  von  der  Weite  eines  Krähenfcder- 
kiels.  In  drei  dieser  Gefässe  fand  sich  eiu  noch  gefärb- 
ter, adhärenter  Thrombus.  Herz  und  Leber  gesund 

Böttcher  (7)  beobachtete  in  der  amyloid  degenerir- 
ten  Milz  eines  an  Bronchiektasio  mit  schwieliger  Indu- 
ration verstorbenen  älteren  Mannes  grössere  und  klei- 
nere Cysten,  die  aus  kleinen  Enveichuugsherden  hervor- 
gegangen waren.  Die  Erweichungen  hatteu  ihren  Grund 
wahrscheinlich  in  den  starken,  bis  zum  fast  vollständigen 
Verschluss  führenden  amyloiden  Degeneration  der  betref- 
fenden Arterienwandungeu,  in  dereu  Bezirk  oft  an  meh- 
reren Stellen  ein  gleichzeitig  in  verschiedenen  Graden 
vorgeschrittener  Zerfall  sich  zeigte.  Ausserdem  fand 
sich  eiue  amyloide  Degeneration  der  Nieren  uud  Ge- 
schwürsbildung im  Darmkanal. 

Böttchbu  (8)  demonstrirte  in  der  Dorparter  med. 
Gesellschaft  am  21.  Sept.  1871  mehrere  Präparate  von 
Darmgeschwüren,  dio  er  nach  den  hierüber  be- 
stehenden Angaben  für  syphilitische  hält. 

Der  erste  Fall  betraf  einen  Mann,  der  wegen  Caries 
des  Fussgelenks  amputirt  war,  und  an  Lungentubercu- 
lose  zu  Grunde  ging.  Die  Section  ergab  ausserdem  Ge- 
schwüre syphilitischer  Art  des  Kehlkopfes,  Amyloid  der 
Leber  und  Milz  und  ein  Gumma  neben  syphilitischer  Narbe 
in  der  Milz.  Massig  grosse  Cavcrnen,  käsige  Herde  und 
miliare  Knötchen  der  Lungen.  Am  Penis  eine  grosse 
Narbe.  Die  zahlreichen,  bis  thalergrossen  Geschwüre 
des  Düundarms  zeigten  eine  starke  schwielige  Verdickung 
des  Grundes,  welche  als  eine  harte,  iu  die  Wand  dos 
Dünndarms  eingeschaltete  Platte  erscheint,  ohne  dass  das 
Lumen  dadurch  verengt  wäre.  Ausserdem  finden  sich, 
jedem  Geschwür  entsprechend,  au  der  Serosa  traubig 
aggregirte,  linsengrosse  Gummata  dio  an  fibrösen  Fädeu 
hängen.  Achnliclie  Geschwüre  fanden  sich  in  einem 
zweiten  Fall  bei  einem  Kinde  neben  zweifelhaften  kä- 
sigen Knoten  (Tuberkel,  Syphilis?)  im  Gehirn,  ln  einem 
dritteu  Fall  fanden  sich  bei  einem  an  Lungentuberculose 
verstorbenen  Mann  ausgebreitete  Geschwüre,  die  B.  we- 
gen der  starken  narbigen  Verdickung  des  Grundes  eben- 
falls für  syphilitische  hält.  Auf  mikroscopischen  Durch- 
schnitten fand  sich  an  vielen  Stellen  eine  kleinzellige 
Wucherung,  aber  kein  Zerfall,  wie  bei  der  Tuberculoso- 


Nachträge. 

1)  Key',  Axel,  och  J.  C.  Bergmann,  Fall  af  «normt  »tor  mag- 
fiatel,  aoin  föranledn  af  uleua  rentrlcull  oeh  tom  var.it  under  11 
ir.  llxglea.  8r.  läk  aälltk.  förh.  8.  9.  - S)  Bl  ix,  C.,  Fall  af 
ba<tlg  dod  genom  btädning  frän  magaäeken.  Il>giea.  Sv.  läk 
■ällak.  fürli.  8.  57.  — 3)  Heilen  lus,  P. , Njra  praeparat  fran 
patbologiake  Institutionen.  Upsal.  läk.  färhand  Bd.  G-  S.  312.  — 
4)  Deraelbe,  Falt  af  bäranad  meaentvrlalutvecklingochvolvuluas 
Ibld.  8.301.  — 5)  Voaa,  Carcinoma  vealca*  felleae.  Norak  Mag. 
f.  Ligevid.  Bd.  24.  8.  167. 

In  Hygiea  1861  S.  595  findet  sich  ein  interessan- 
ter Fall  von  Magen  fistcl,  beschrieben  von  Dr.  Wirr 
in  Carlshamm 
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Die  Fistel  war  im  Juni  1860  an  einer  27jäbrigen 
Frau  aufgebrochen,  nachdem  P.  einige  Jahre  an  gastri- 
schen Beschweiden,  an  saurem  Aufstossen  und  Erbrechen 
gelitten  hatte.  Als  Dr.  W.  das  erste  Mal  Pat.  sah,  war  die 
Fistel  3,5  Cm.  lang  und  halb  so  breit,  mitten  zwischen 
Proc.  xipboideus  und  dem  linken  unteren  Rippenwinkel 
gelegen.  Unter  der  Behandlung  des  Dr.  W.  verkleinerte 
sich  die  Fiste),  so  dass  dieselbe  am  Schluss  des  Jahres 
1860  1 Ctm.  Länge  und  7 Mm.  Breite  hatte,  und  als 
Dr.  W.  einige  Zeit  darauf  Nachricht  von  Pat.  erhielt,  war 
die  Fistel  beinahe  geheilt.  Aber  die  eine  Zeit  vorwärts 
gehende  Verkleinerung  war  nicht  bcigeblieben,  sondern 
dio  Fistel  scheint  schon  vor  mehreren  Jahren  den  Um- 
fang gehabt  zu  haben,  welchen  sie  jetzt  nach  dem  neu- 
lich cingetrctenen  Tode  hatte.  Sio  ist  8 Ctm.  lang  und 
circa  4 Ctm.  breit.  Der  Magen  war  von  der  Fistel  bis 
zum  Pylorus  zusammengezogen;  die  Wände  waren  rund 
um  die  Fistel  in  geringer  Ausdehnung  mit  der  Bauch- 
wand verwachsen  und  zeigten  ebenso  wie  die  Schleimhaut 
im  Ifebrigen  keine  bemerkungswerthen  Veränderungen. 

Bl  ix  (2).  Pat.,  eine  75  jährige  unverheiratete  Frau, 
batte  im  Allgemeinen  eine  gute  Gesundheit  gehabt;  sie 
starb  plötzlich,  nachdem  sie  nur  über  Mattheit  und  all- 
gemeines Uebelbefindeu  geklagt  hatte,  und  nachdem  sie 
eine  ziemliche  Menge  dunklen  Blutes  erbrochen  batte. 
Die  Section  zeigte  den  Magen,  welcher  eine  mehr  ver- 
ticale  Lage  als  gewöhnlich  hatte,  und  sich  bis  zur  Crista 
ilei  streckte,  bedeutend  ausgedehnt,  und  erfüllt  von 
einem  kolossalen  Blutcoagulum  von  dunkelrotherFarbe  und 
frischem  Aussehn.  An  der  hinteren  Wand  sowohl  gleich 
bei  der  Cardia  wie  auch  weiter  hin  gegen  die  Mitte  der 
Wand  mehrere  grössere  und  kleinere,  blaurothe,  blut- 
iufiltrirte  Flecken,  ein  wenig  über  die  umgebende  Schleim- 
haut erhaben;  in  derselben  fand  sich  eine  Menge  dicht 
zusammensitzender,  kleiner  Löcher,  ein  Tbeil  punktför- 
mig, der  grösste  Theil  jodoch  so  gross  wie  der  Kopf 
einer  Stecknadel.  Die  Schleimhaut  übrigens  mammelonirt 
und  sebieferfarbig.  Die  mikroskopische  Untersuchung 
der  Magenschleimhaut  zeigte,  dass  die  kloinen  Arterien 
und  die  Iiaargefässe  ungleich  erweitert  waren,  die  Wände 
derselben  dünn,  eine  Menge  feiner  Fett-  und  Pigment- 
körner enthaltend;  die  Kerne  der  Capillarwände  ver- 
mehrt, Fettkörner  enthaltend.  — Beim  Versuche  eine 
gefärbte  Flüssigkeit  durch  die  Art.  coronaria  vcatriculi 
in  der  Richtung  der  haemorrhagischen  Erosiouen  einzu- 
spritzen, lief  die  Injcctiousilüssigkeit  durch  die  kleinen 
Oelfuuugcu  aus,  was  deutlich  zeigte,  dass  durch  diese  dio 
Blutung  geschehen  war.  — B.  weist  auf  das  sehr  Unge- 
wöhnliche hin,  dass  so  unbedeutende  Veränderungen  der 
Magenschleimhaut  — haemorrhagisebe  Erosionen  — eine 
so  hochgradige  Blutung  verursacht  hatten,  dass  ein  schnel- 
ler Tod  die  Folge  war.  Die  senilen,  regressiven  Pro* 
ecsso  der  Gefässwände  erklären  nicht  nur,  weshalb  eine 
Blutung  stattfindet,  soudern  auch  weshalb  eine  Blutung, 
einmal  begonnen,  so  grossartige  Dimensionen  annimmt. 

Blix. 

Ilcdenius  (3)  beschreibt  einen  Magen  mit  fibrö- 
sem Carcinom  im  Fundus  nahe  der  Cardia  von  6 Cm. 
Diameter.  In  der  nächsten  Umgebung  fand  man  klei- 
nere Krebsknoten,  aber  ausserdem  näher  beim  Pylorus 
gutartige  polypöse  Geschwülste.  Der  Krebs  hatte  sich 
auch  zum  Paucrons  und  zur  V.  portae  erstreckt,  wo  der- 
selbe sehr  einem  Thrombus  in  puriformer  Erweichung 
glich.  Im  Dickdarm  fand  sich  ein  verbreiteter  diphtbe- 
ritischcr  Proccss  mit  schmalen  \ Fuss  langen  Geschwü- 
ren längs  der  Taenia  coli  und  im  Ueum  eine  deutliche 
amyloide  Degeneration. 

Derselbe  (4).  Pat.,  19  J.  alt,  starb  mit  den  gewöhn- 
lichen Symptomen  von  Ileus.  Bei  der  Leichonöffnung 
zeigte  sich,  dass  der  Blinddarm  nicht  an  soiner  gewöhn- 
lichen Stelle  lag,  welche  dagegen  von  ausgedehnten 
Dünndarmschliugeu  eingenommen  war,  während  das  Coe- 
cum,  der  unterste  Theil  des  Colon  ascendens  und  ein 
kleiner  Theil  der  untersten  Partie  vom  Ileum  eine  enorm 


erweiterte  (16  Ctm.)  dunkelrothe  Schlinge  bildete,  welche 
die  Umbilicalregion,  das  Epigastrium  und  die  linke  Reg. 
bypochondriaca  einnahm.  Ueber  dio  rechte  Reg.  iliaca 
und  lumbalis  bildeto  das  Periton.  parietale  eine  durch- 
aus glatte  Bekleidung,  denn  die  Wurzel  zum  Mesocoe- 
cum  und  Mesocolon  aseend.  ging  nicht  aus  von  hier, 
sondern  von  einer  Stelle  der  hinteren  Bauchwand,  welche 
sowohl  der  Mittellinie  des  Körpers  näher,  wie  auch  höher 
aufwärts  lag,  als  gewöhnlich.  Diese  Darmtbeilc  waren 
abnorm  beweglich  durch  ihr  langes  Mesenterium,  welches 
ihnen  gemeinsam  war  mit  dem  des  Dünndarms.  Um  die 
Wurzel  dieses  ganzen  langen  Mesenteriums  hatte  sich 
das  Coecum,  der  untere  Theil  des  Colon  ascendens,  und 
des  Ileum  geschlungen,  und  auf  diese  Weise  einen  Vol- 
volus gebildet.  Dadurch  war  nicht  allein  das  Lumen 
des  Darmes  verschlossen  worden,  so  dass  die  im  Dünn- 
darm zurückgebaltenen  Excrementmassen  daselbst  durch 
Irritation  der  Schleimhaut  eine  dipbtheritische  Entzün- 
dung hervorgerufen  hatten,  sondern  auch  der  Rückfluss 
des  Venenblutes  war  in  dem  Grad  gehemmt  worden, 
dass  Brand  entstand,  und  in  Folge  davon  Perforation 
und  eine  allgemeine  Peritonitis.  Dieser  Volvolus  hatte 
offenbar  eine  praedisponirende  Ursache  in  einer  conge- 
nitalen Missbildung,  nämlich  einer  gehemmten  Entwicke- 
lung des  Mesenteriums,  welches  seine  Lage  dort  hatte, 
wo  es  normal  in  der  4.-5.  Woche  des  Foetallebens 
gefunden  wird.  Auch  hatte  der  Kranke  seit  seiner 
Kindheit  heftige  Anfälle  von  Erbrechen,  Kolikschmerzen 
und  Diarrhoe  gehabt. 

Dabl  (Kopenhagen). 

Vo6s(5).  Pat.  war  eine  42 j.  Frau,  deren  Mutter  und 
Schwester  an  „Unterleibskrebs“  gestorben  waren.  Sio 
verlor  im  Verlaufe  einiger  Zeit  Appetit  und  Kräfte,  be- 
kam Cardialgie  und  fühlte  bisweilen  vage  Schmerzen  im 
obersten  Theile  des  Unterleibs.  Den  Rand  der  Leber, 
deren  Oberfläche  knotig  war,  fühlte  man  3 Finger  breit 
unterhalb  des  Costalbogens.  Sie  starb  au  einer  iuter- 
currenten  Capillärbronchitis.  — Die  Section  zeigte  beide 
Lungen  durchsetzt  von  grauen  Krebsknoten  von  der 
Grösse  einer  Erbse  bis  einer  Nuss.  Auch  in  der  Leber 
einzelne  Knoten,  welche  wie  die  der  Lunge  nur  aus 
Cylinderzellen  bestanden.  Im  Fundus  der  Gallenblase, 
die  mit  Gallensteinen  und  inspissirtem  Gallenschleim 
gefüllt  war,  fand  sich  eino  Zottenkrebs  ähnliche  Excres- 
conz,  so  gross  wie  eine  Fingerspitze,  auch  Cylinderzellen 
enthaltend.  Voss  denkt  sich  den  Process  folgender- 
maassen.  Der  Gallenschleim  hat  die  Blase  irritirt,  dess- 
balb  Entwickelung  von  Krebs  mit  Cylinderzellen.  Vom 
Epithel  ausgehend,  durch  die  Lymphgeflisse  hat  dieser, 
sich  zur  Lunge  und  Leber  mit  Beibehaltung  seines  ur- 
sprünglichen Charakters  verbreitet. 

.4.  Wille. 


4.  Hnrnorgaue. 

1)  W Ilion,  J.  C.,  A eui  of  txtenslTe  encophalnld  dlic»<e  of  the 
kidntyi.  l’bllad.  med.  tnd  surg.  Reporter  Dcbr.  19.  — 2)  8 eh»*- 
Itr,  Nicrenkrcb*.  (Hltlhellungen  aus  Prof.  Bnbl’«  Demonkira- 
Uonen).  Bayer.  inü.  Intelllgb.  No.  1. 

Wilson  (1)  berichtet  über  einen  Fall  von  Car- 
cinom der  Nieren  mit  secundären  Lungenknoteu 
bei  einem  2 ; Jahre  alten  Kinde. 

Bei  dem  bis  dahin  gesunden  Kinde  trat  plötz- 
lich Haematurie  ein  und  Vergrösscrung  des  Leibes, 
die,  wie  sich  im  weitern  Verlauf  der  Krankheit  ergab, 
durch  eino  rasch  wachsende  Geschwulst  bedingt  war. 
Nach  7monatlichem  Leiden  ging  Pat.  an  Erschöpfung  zu 
Grunde.  Bei  der  Section  war  dio  Bauchhühlo  von  einem 
grossen  woichon  Tumor  erfüllt,  der  mit  dem  Magen,  der 
Leber  und  den  Gedärmen  verwachsen  war.  Bei  Heraus- 
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nähme  riss  die  Kapsel  ein,  und  es  entleerte  sich  eine 
weiche,  birnmarkähnliche  Substanz  und  geronnenes  Blut. 
Es  wurden  die  Baucheingeweide  im  Zusammenhang  ent- 
fernt, und  bei  der  weiteren  Präparation  ergab  sich  Fol- 
gendes: Magen,  Leber,  Milz  und  Gedärme  zeigen  nichts 
Abnormes.  Die  linke  Niere  ist  um  das  Doppelte  ver- 
wässert, aber  von  gesunder  Beschaffenheit.  Die  rechte 
Niere  ist  vollkommen  in  die  pulpöse  Geschwulst  aufge- 
gangen. Die  Harnblase  leer,  ihre  Wandungen  verdickt. 
Der  Tumor  mit  den  ausgeflossenen  Massen  wog  20  Pfd. 
Auf  dem  Durchschnitt  markirten  sich  neben  zahlreichen 
gelben  fettigen  Stellen  noch  festere,  die  ganz  wie  iliru- 
substanz  aussahen.  Die  Brustorgane  waren  dislocirt, 
in  der  linken  Lunge  im  unteren  Lappen  fand  sich  ein 
3 Unzen  schwerer  Gcschwulstknoteu  von  derselben  Be- 
schaffenheit, alle  übrigen  Organe  waren  frei. 

Die  Mittheilung  von  Schäzi.kk  (2)  ist  sehr  kurz 
und  fragmentar.  Es  handelt  sich  um  ein  grosses 
linksseitiges  Nieren-Carcinom,  ansgehend  von  der 
Corticalsubstanz , mit  secundärer  Affeetion  der  zu- 
nächstgelegenen Retroperitoncaldriisen  und  der  Leber. 

Nachtrag. 

Ilj«lt,  O.,  Fall  af  NJurkräfta.  Flnska  läk.  lälUk.  handl.  Bd.  12. 

8.  *67. 

Ein  englischer  Seekaptain,  48  Jahre,  begann  nach 
einem  Schiffbruche  sich  krank  zu  fühlen,  die  Kräfte 
nahmen  ab,  der  Urin  wurde  blutig  und  Tencstnus  vesicalis 
fand  sich  ein.  Eine  Geschwulst  bildete  sich  in  der 
linken  Seite  unter  den  Rippen;  sie  war  beweglich,  wohl- 
begrenzt, halbrund,  nicht  schmerzhaft,  von  der  Grosse 
eines  Apfels;  mit,  dieser  zusammenhängend  war  eine 
andre  flache  Geschwulst  mit  glatter  auswendiger  Fläche 
und  abgerundetem  Rande.  Kein  Erbrechen.  Der  Urin 
stark  albumiuhaltig,  viele  körnige  Fibriucyliuder.  — Bei 
der  Section:  In  der  rechten  Niere  einige  erbsen-  bis 
haselnussgrosse,  weissgelbo , feste  Massen  zum  Tlieil  in 
die  Rindensubstanz  eingesprengt.  Die  linke  Niere  20Cm. 
lang,  0 Cm.  breit,  im  oberen  Theilo  halb  zcrflicssend, 
mit  einer  graugelben  Masse  infiltrirt,  in  welcher  Reste 
der  Pyramidalsubstanz  mit  einem  schmalen  Saum  von 
Rindengewebe  eingelagert  liegen.  Dieser  Tlieil  der 
Niere  bildete  die  oben  erwähnte  Geschwulst  unter  den 
Rippen.  Im  unteren  Theile  der  Niere  sitzt  eine  andere 
Geschwulst  mit  breiter  Basis,  von  kleineren  Knoten 
umgeben.  Auf  dem  Durehschuitte  zeigen  sich  theils 
eine  pflaumengrosse  käsige  Masse,  theils  eine  grosse 
Menge  von  kleineren  Maschen  mit  halbflüssigem  Inhalte, 
zwischen  welchen  noch  Spuren  von  Nierengewebe. 
Unter  dem  Mikroskope  fand  man  im  Bindegewebe 
zwischen  den  noch  erhaltenen  Urinkanälchen  eine 
äusserst  reichliche  Menge  von  theils  länglichen,  theils  mehr 
runden  ein-  oder  zweikörnigen  Zellen,  die  sich  auch  in 
die  Membrana  propria  der  Kauälchen  fortsetzen  und  diese 
verdicken.  Diese  Zellen  sind  in  grosser  Anzahl  fettig 
degenerirt.  Ein  Theil  der  Kanälchen  ist  zusammenge- 
fallen, leer,  ein  anderer  Theil  enthält  Epithelicn,  mit 
reichlichem,  feinkörnigem  Fett  gofüllL  Ausserdem  eine 
grosse  Menge  von  kleinen  Cysten  mit  körnigem  Inhalt,  ent- 
standen durch  Abschnürung  der  Kanälchen.  Die  Mal- 
pighischen  Körperchen  zum  Theil  zusainmcngeschrumpft, 
mit  dicken  Bindgewobskapscln,  zum  Theil  noch  erhalten, 
kernreicb.  In  den  übrigen  Bauchorganen  keine  Neu- 
bildung. Die  Untersuchung  des  übrigen  Körpers  wurdo 
nicht  erlaubt. 

0 Bjelt. 


Jahreibrrieht  der  geaatuoiMn  Medlein.  1871,  Bd.  I. 


5.  Geschlechtsorgane. 

Katchowarowa-Kudnewa.  W.,  Fran  Dr.,  Beitrag  zur  palholo- 
glachcu  Anatomie  der  weiblichen  Scheide  bei  Menecheu  und 
ThUren.  Areb.  I.  pathol.  Anal.  n.  I’hy«.  Hd.  51.  Heit  |.  u.  2. 
Taf  IV. 

Die  vorstehende  Abhandlung  der  Frau  Kaschk- 
warowa  enthält  drei  Fälle  von  Geschwülsten  der 
Scheide:  1)  Myoina  strioccllulare;  2)  Myxoma  sarco- 
matodes  medulläre;  3)  Tuberculosis  vaginae.  Ueber 
die  beiden  ersten  Fälle  wird  unter  den  Geschwülsten 
berichtet  werden. 

Die  Tuberculosis  der  Scheide  fand  sich  bei 
einer  26  Jahre  alten  Untcroffizicrsfrau , welche  an  ka- 
tarrhalischer Pneumonie  in  der  Ulcerationsperiode  der 
rechten  Lunge  gestorben  war.  Ausser  zerstreuten  käsi- 
gen Knötchen  von  weissgelber  Farbe  im  Dünndarm  unc 
der  zu  beschreibenden  Veränderung  in  der  Vagina  fand 
sich  nichts  Besonderes  vor.  Auf  der  hinteren  Scheiden- 
wand, nahe  dem  Gewölbe,  fand  sich  ein  Fünfgroschen- 
stück grosser  Herd  vou  käsigen  Knötchen.  Die  Ober- 
fläche war  rauh,  mit  käsigen  Massen  bedeckt,  der  Rand 
unregelmässig  ulcerirt.  ln  der  nächsten  Peripherie  des 
Geschwüres  sassen  zerstreute  käsige  Miliarknötchen.  Die 
mikroskopische  Untersuchung  des  erhärteten  Präparates 
ergab  auf  dem  Boden  des  Geschwüres  eine  körnige,  aus 
fettigen  uud  eiweissartigen  Stoffen  bestehende  Masse,  die 
Papillen  gänzlich  oder  grossen  Theils  zerstört.  Am 
Geschwürsrand  waren  die  Papillen  von  einer  feinkörni- 
gen Masse  infiltrirt,  die  Gefässe  noch  erhalten.  Zellige 
Elemente  auf  dem  Geschwürsgrund  konnten  nicht  mehr 
nachgewiesen  werden.  Das  Gewebe  unter  dem  Geschwürs- 
grund bestand  ganz  aus  GranulationszeJlen,  in  verschie- 
denen Graden  der  Entwickelung  und  regressiven  Meta- 
morphose, die  zu  Haufen  und  miliaren  Knötchen  ange- 
häuft waren,  ohne  eine  Spur  von  Intercellularsubstanz. 
Das  Centrum  der  Knötchen  zeigte  schon  sehr  frühzeitig 
einen  feinkörnigen  Zerfall.  Die  kleinen  Knötchen  folgten 
vielfach  der  Richtung  der  Gefässe  und  sassen  in  der 
Adventitia,  bald  einen  Theil  der  Gefässe  einnehmend, 
bnld  dasselbe  vollständig  umfassend. 


Nachtrag. 

F«terz«o,  Jul.,  (Kopenhagen),  Miliar  Tubarkuloae,  udviklet  fra 
en  epidldymitls  med  kaaeS»  Uetatnorpboie  og  8oppuration  längs 
Funlkleu.  Nordlskt  ined.  Ark.  Bd.  3.  No.  4.  II. 

Der  Verf.  beschreibt  einen  Fall  von  gonorrhoi- 
scher Epidydimitis  mit  käsiger  Degeneration 
in  Verbindung  mit  einem  Senkungsabscess  durch  den 
Inguiualkaual  in  den  Unterleib  hinein.  Bei  der  Section 
fand  mau  beide  Epididymides  caseös  degenerirt,  Testes  ge- 
sund, in  der  Tun.  vagin.  eine  dünne  purulente  Flüssig- 
keit, im  Inguinalkanalu  inspissirtes  Pus.  Die  Gedärme 
in  der  Nähe  des  Inguinalkanals  zusammongelüthet,  aber 
kein  freies  Exsudat  im  Peritoneum,  dagegen  überall  auf 
der  serösen  Haut  eine  reichliche  Menge  von  miliaren 
Tuberkeln,  weiter  in  beiden  Pleurac  und  Pulmoncs  spär- 
liche Tuberkeln,  übrigens  waren  Pulmoncs  gesund,  ln 
den  übrigen  Organen  (auch  nicht  in  der  Chorioidea) 
wurden  keine  miliaren  Tuberkel  gefunden. 

liahl  (Kopenhagen). 


G.  Knochen. 

1)  l.otnbrolo,  Kino  mittlere  Hint«rhaupiogrubo  atu  Schädel  eiue* 
Verbrecher«.  Ultgelbeilt  Ton  M.  Kränke!,  Arch.  f.  palhol. 
Anal.  u.  l’hy».  Md.  52.  Heft  2).  Taf.  X.  Fig.  1—2.  - 2)  Oer, 
8 J.,  The  aliape  of  Ute  hrad,  looked  at  Iroiu  a tnedlral  potnt  of 
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vlew.  Alt.  I.  8t.  B»rthoinncw'$  l!o»p.  Rep.  Vol.  VII.  — 
3)  Bochdalek,  Beschreibung  einer  merkwürdigen  Synostose 
des  Unterkiefers  (Syngnsthie)  als  Be  trag  zur  pathologischen 
Anatomie  der  Knochen.  Hit  3 Abbildungen.  Prager  Viertel- 
jahrachr.  f.  Heilkd.  II.  — 4}  Engel,  Josef  (Wien),  Ueber  Oc- 
»ichis-Zu-  und  Abnahme  und  Weiterforderung  der  Knochen* 
erde  in  Krankheiten.  Wiener  me  I.  Wochenschrift  No.  9.  u.  10. 
— 1)  Derselbe,  Da»  Üsteopbyl  an  der  inneren  Schädelliäche 
Ibid.  No.  39.,  33.  u.  3t.  — 6)  Molliire,  H.,  Des  thromboses 
et  des  embolics  osaeuses.  Gaz.  hebd.  No.  40.  (Ist  nur  elu  Refe- 
rat Ton  Dieulafoy  über  die  unter  obigem  Titel  erschienene 
Inauguraldissertation  M ol  I i e re'  s,  di«  uns  nicht  zugegangen  ist. 
Die  Hauptpunkte  der  Arbeit  sind  übrigens  vom  Verf.  scltou 
früher  puhlielrt  worden,  cfr.  den  Bericht  pr.  1870.  Rcf.)  — 9) 
t Hustizky,  J.,  Untersuchungen  über  Knocbetieileruug.  Med. 

• Jalirb.  der  Gesrllscb.  der  Wiener  Aerzte.  Heft  IV.  — 8)  Orme- 
rod,  Eil».,  Ott  degeneration  of  bone.  St.  Bartholom  Uosp.  Rep. 
VH.  p.  33sq. 

Der  von  Louibroso  (1)  beschriebene  Schädel  stammt 
von  einem  63  Jahre  alten  calahresischeu  Landmanne 
aus  der  Gegeud  von  Catanzaco,  der  im  Zuchthaus  an 
Lungentuberculose  gestorben  war.  Die  mitgetheilie 
kurze  Biographie  giebt  ein  hübsches  Bild  von  dem  Ver- 
ewigten. Der  Schädel,  von  dem  sehr  ausführliche  Maasse 
gegeben  sind,  war  ein  dolicboeephaler-prognather  und 
zeigte  zwei  bemerkenswerthe  Eigentümlichkeiten.  Er- 
stens eine  angeborne  Verschmelzung  des  Occiput  mit 
dem  Atlas,  dessen  vorderer  und  hinterer  Bogen  atro- 
phisch und  rudimentär;  woraus  der  vorhanden  gewesene 
Torticollis  sich  erklärt.  Zweitens  fehlte  die  Crista  ocei- 
pitalis  interna,  au  ihrer  Stelle  fand  sich  eine  Grube  von 
34  Mm.  Länge,  22  Mm.  Breite  und  11  Mm.  Tiefe.  An 
der  Ausseufläcbe  bildete  der  sehr  verdünnte  Knochen  eine 
convexe  Auftreibung.  Aus  diesem  Grunde  musste  die 
Sichel  wahrscheinlich  auch  doppelt  gewesen  sein.  Ein 
Wachsausguss  der  hinteren  Schädelgrube  gab  das  voll- 
ständige Bild  eines  regelmässig  in  3 Lappen  geteilten 
Kleinhirns,  wie  es  beim  Fötus  im  Verlaufe  des  fünften 
Monats  vorübergehend  erscheint,  in  der  Thierreihe  aber 
zuerst  bei  den  Lcmuriden  erscheint.  Da  bei  der  Sectiou 
im  Kleinhirn  weder  eine  Geschwulst,  noch  am  Knochen 
Residuen  eines  entzündlichen  Processes  wahrzunehmen, 
so  glaubt  Lombroso,  dass  die  frühere  Existenz  eines 
mittleren  Kleiuhirnlappens  nicht  abgewiesen  werden 
kann. 

In  der  Literatur  konnte  derselbe  eine  ähnliche  Beob- 
achtung vom  Menschen  nicht  auffinden.  L.  knüpft  hieran 
noch  einige  Bemerkungen  iu  psychologisch-criminalisti- 
scherBezieliung  über  dieFrage  derZurechnungsfäbigkeit. 

Während  die  bisherigen  Studien  über  die  Ar- 
chitectonik  des  Scbädols  und  seine  verschiedenen 
Anomalien  mehr  an  solchen  von  erwachsenen  In- 
dividuen angcstellt  wurden,  hat  Gre  (2)  die 
kindlichen  Schädel  in  dieser  Hinsicht  zum  Gegen- 
stand seiner  Untersuchungen  gemacht.  Die  vorliegende 
erste  Abhandlung  befasst  sich  zunächst  mitder  norma- 
len Form  und  der  Grösse  der  verschiedenen  Kopfdurck- 
rnesscr  von  Kindern  aus  der  5.  Wocho  nach  der  Ge- 
burt bis  zum  3.  Lebensjahr,  wovon  in  einer  Tabelle 
die  genauen  Maase  von  14  Schädeln  gegeben  werden. 
Hieran  schlicsst  sich  die  Betrachtung  der  macroccpha- 
len  Schädel,  unter  denen  zunächst  dicdolichoccphalcn 
und  cyclocepbalen  abgehandelt  werden,  von  ersteren 
sind  die  Maassverhältnisse  von  25  Schädeln  vom  3.  Mo- 
nat bis  10.  Jahr  genauer  angegeben.  Den  Schluss  bil- 
det die  Betrachtung  des  Microcephalus.  In  Bezug  auf 
das  Detail  müssen  wir  unsere  Leser  auf  das  Original 
verweisen,  da  sich  von  dem  an  Tabellen  und  Berech- 


nungen sehr  reichen  Text  ein  Excerpt  kaum  geben 
lässt,  wenn  wir  nicht  die  Arbeit  in  vollständiger  Ueber- 
setzung  wiedergeben  wollen. 

Der  von  Bochdalek  (3)  beschriebene  Schädel  mit 
einer  höchst  merkwürdigen  fast  vollständigen  Syn- 
ostose des  Unterkiefers  mit  beiden  Oberkie- 
fern, wurde  von  zwei  Studirenden  der  Medizin  in  einem 
Beinbaus  in  dem  böbm.  Ort  Langendorf  aufgefunden. 
Aus  den  mündlichen  Mittheilungen  von  zwei  sehr  alten 
Leuten  daselbst  konnte  aus  der  Tauf-  und  Sterbematrikel 
noch  festgestellt  werden,  dass  derselbe  einem  weiblichen 
Individuum  angebörte,  welches  am  IS.  April  176S  ge- 
boren und  am  25.  Juli  1780  gestorben  ist,  demnach 
IS  Jahre  und  3 Monate  alt  wurde.  Unter  5 Geschwi- 
stern war  sie  die  älteste  Der  Schädel  war  somit  70 
Jahre  theils  in  der  Erde,  theiss  im  Beinhaus  den  ver 
schiedenen  Einflüssen  ausgesetzt,  hat  jedoch  verhältniss- 
mässig  nur  wenig  dadurch  gelitten.  Die  Beschreibung 
umfasst  16  Seiten;  bei  dem  uns  zugemessenen  Raum 
ist  es  uns  zu  uuserem  Bedauern  unmöglich,  hier  in  das 
Detail  näher  einzugehen.  Drei  lithogr.  Tafeln  geben 
sehr  hübsche  Darstellungen  des  hochinteressanten  Schä- 
dels eu  face,  im  Profil  und  von  der  Basis.  Die  sehr 
wenigen  in  der  Literatur  vorhandenen  Fälle  von  Syugna- 
tbie  sind  am  Schluss  zusammengestellt. 

Engel  (4)  hat  ausgedehnte  Untersuchungen  über 
dio  Gewichtsverhältnisse  gesunder  und  kranker  ma- 
cerirter  Knochen  aDgostellt.  Dio  Resultate,  zu  denen 
E.  gekommen  ist,  betrachtet  er,  wie  sich  schon  von 
selbst  ergiebt,  als  nur  annährungsweise  richtig,  da  ja 
vorausgesetzt  werden  muss,  dass  die  Knochen  beiin 
Maceriren,  Bleichen  und  Trocknen  unter  ganz  gleichen 
Umständen  sich  befunden  haben  müssen,  und  da  sie 
von  nahezu  gleichalterigen  und  gleich  grossen  Indi- 
viduen stammen  müssen,  — Umstände,  die  sich  nicht 
vollständig  verwirklichen  lassen.  Untersucht  wurden 
Schädel-,  Becken-  und  Extremitäten-Knochen  bei  ver- 
schiedenen Krankheiten,  worüber  sehr  ausführliche 
Zahlenangaben  und  Vergleichungen  gemacht  werden. 
Wir  können  dieselben  hier  nicht  wiedergeben,  und 
beschränken  uns  auf  die  Mittheilang  der  Resultate,  zu 
denen  der  Vf.  gekommen  ist  und  die  er  in  folgenden 
drei  Sätzen  zusammenfasst.  Es  ist  wahrscheinlich  : 
1)  dass  die  Knochenerdo  von  einem  Theilo  des  Ske- 
letes ganz  oder  theilweiso  verschwinden  und  auf  einen 
anderen  Theil  übertragen  werden  kann,  und  zwar 
entweder  auf  sehrentfernteTheile,  oder  auf  die  näher- 
und nächstliegenden.  ltn  letzteren  Falle  wandert  die 
Knochenerdo  oft  von  der  äusseren  auf  die  innere  Seite 
eines  Knochens  oder  umgekehrt,  oder  sie  wandert  nur 
auf  höher  oder  tiefer  gelegene  Stellen  derselben  oder 
einer  benachbarten  Fläche  eines  Knochens;  2)  dass 
bei  einer  Massenzunahme  einzelner  Thcile  des  Ske- 
letes die  Ursache  in  einer  Krankheit  sehr  entfernter 
Knockonabscbnitte  liegen  könne,  und  3)  dass  umge- 
kehrt nur  dann  bei  Knochen  bedeutende  Hyperostosen 
(Hypertrophien)  entstehen  können,  wenn  zu  gleicher 
Zeit  ein  bedeutender  Theil  des  erkrankten  Knochens 
durch  Aufsaugung  entfernt  wird. 

Nach  einer  Beschreibung  der  verschiedenen  For- 
men des  Ostcophyts  an  der  Innenfläche  der 
Schädelkappe  geht  Engkl(5)  auf  die  Ursachen  der 
unglcichtnässigen  Verbreitung  und  auf  den  Zusammen- 
hang mit  den  verschiedenen  Lebensaltern  und  Krank- 


Digitized  by  Google 


F.  fl  KO  HK,  PATHOLOGISCHE  ANATOMIE,  TKRATOLOOIK  UNO  ONKOLOfilR. 


1G3 


beitsproceasen  näher  ein.  Die  ersten  Anfänge  dessel- 
ben findet  man  meist  selten,  am  häufigsten  bei  bejahr- 
ten Personen  am  Stirnbein  und  an  den  untern Theilen 
des  Seitenwandbeins,  er  hängt  hier  noch  mit  seinem 
Matriculargewebo , mit  der  Dura  mater  zusammen. 
Alle  Osteophytablagerungen  erleiden  eine  Unterbre- 
chung an  den  Nähten,  solange  sie  nicht  ossificirt  sind, 
und  an  den  Stellen  derAtterien  der  Dura  mater,  letz- 
tere erscheinen  desshalb  in  die  Osteophytlagen  tief 
eingegraben.  Die  nngleichmässigen  Grade  der  Osteo- 
phytbildung  und  das  Fehlen  an  einzelnen  Stellen  hängt 
einmal  von  der  grösseren  oder  geringeren  Dicke  der 
Dura  mater  ab,  je  dicker  dieselbe,  desto  reichlicher  ist 
auch  die  Production  des  Osteophyts;  und  zweitens 
von  der  Verbreitung  der  arteriellen  Gefässe,  welche 
nur  einen  sehr  dünnen  Ueberzug  der  Dura  mater  be- 
sitzen. Schwindet  bei  alten  Leuten  die  äussere  Ta- 
fel, so  tritt  die  innere  immer  mehr  an  die  Oberfläche 
und  mit  ihr  auch  die  arteriellen  Gefässe.  Eng  kl  sieht 
hier  von  entzündlichen  Vorgängen  der  Dura  mater 
mit  secundärcr  Osteophytbildung  in  Folge  von  lokalen 
oder  allgemeinen  Processen  ab.  Das  Osteophyt,  das 
er  im  Auge  hat,  ist  ein  physiologischer  Zustand,  der 
in  allen  Lebensaltern,  vornehmlich  in  der  Jugend  vor- 
kommt und  mit  der  Entwicklung  und  dem  Vachs- 
thum der  Knochen  in  Verbindung  steht.  In  der  Zeit 
vom  15.-25.  Jahre  kommen  nur  jene  zarten  Anflüge 
von  Osteophyt  vor,  welche  die  Imprcssioncs  digitatao 
und  die  Sulci  für  die  Sinus  auskleiden.  Das  soge- 
nannte puerperale  Osteophyt  bildet  sich  nicht,  weil 
Gravidität  und  Puerperium  eingetreten,  sondern  weil 
die  meisten  Erstgebärenden,  und  bei  diesen  findet 
man  es  vorzüglich,  jung  sind;  es  ist  ebensohäufig  bei 
jungen  Männern.  In  derZeit  vom  25.  bis  zum  45.  Le- 
bensjahr kommt  das  Osteophyt  seltener  vor,  dagegen 
wieder  häufiger  jenseits  dieser  Zcitporiode;  der  Grad 
der  Production  und  die  Art  der  Ausbreitung  hat  et- 
was Charakteristisches,  was  näher  ansgeführt  wird. 
Bei  der  weiteren  sehr  ausführlichen  Betrachtung  der 
verschiedenen  Allgemein-Krankheiten,  bei  denen  Os- 
teophyt besonders  häufig  vorkommt,  lässt  sich  gleich- 
wohl ein  innerer  Zusammenhang  nicht  recht  erkennen, 
oft  fehlt  er,  oft  ist  er  unter  gleichen  Verhältnissen 
vorhanden.  Engel  betrachtet  desshalb  das  Osteophyt 
als  ein  physiologisches  Product,  das  bestimmt  ist  zur 
Ausfüllung  der  von  der  Jagendperiode  herstammenden 
Unebenheiten  an  der  Schädelfläche,  cs  entwickelt  sich 
daher  in  dem  Maasse,  als  die  Volums-  und  Fortnvcr- 
änderungen  des  Gehirns  fortschreiten,  es  ist  hier  nicht 
Ursache  sondern  Folge.  Es  kann  sich  daher  durch 
Krankheitssymptome  ebensowenig  donimentiren  als 
das  Wachsthum  anderer  Organe. 

v.  RtrsriTZKY  (7),  ans  Kiew,  machte  im  Institut 
für  experimentelle  Pathologie  in  Wien  eine  Reihe  von 
Beobachtungen  über  Knoclicnciterung.] 

Zu  Versuchstieren  wurden  verwendet  Frösche,  Ka- 
nineben,  Hunde  und  "Hühner,  ferner  kamen  kranke 
Knochen  von  Menschen  zur  Untersuchung.  Die  Frösche, 
weiche  der  Verfasser  aus  den  verschiedensten  Jahres- 
zeiten benutzt  hatte,  ergaben  kein  günstiges  Object,  da 
sie  mit  entzündeten  Knochen  nicht  länger  als  3 Wochen 


am  Leben  erhalten  werden  konnten.  Das  Knochen- 
mark war  in  allen  Fällen  wesentlich  verändert;  os  war 
weisslich  opak,  eiuer  dicklichen  Eitermasse  ähnlich 
uud  enthielt  massenhaft  farblose  Zellen  Die  mikros- 
kopische Untersuchung  der  compacten  Knochen  haupt- 
sächlich der  Mittelstücke  der  Röhrenknochen,  zeigte, 
dass  im  Laufe  der  ersten  3 Wochen  die  Knochen- 
höhlen  der  äussersten  Schichten  von  der  gewöhnlichen 
Form  abwichen,  auch  schien  ihre  Grösse  und  Zahl  ver- 
mehrt zu  sein.  Das  Protoplasma  der  in  ihnen  liegen- 
den Zellen  war  feinkörnig,  färbte  sich  in  Gold  ziemlich 
intensiv,  und  sah  mau  häufig  2 Kerne  in  einem  Zell- 
leibe. Au  solchen  Knochensplittern,  welche  ihres  Periosts 
nicht  beraubt  waren,  stellte  es  sieh  heraus,  dass  sieh 
um  dieselben  Kuorpelgewebe  gebildet  habe.  Doch  zeigte 
sich  zwischen  dem  ncugebildeteten  Knorpel  und  dem 
Knochen  noch  eine  bindegewebige  Schicht,  eine  Er- 
scheinung, die  jedenfalls  die  Vermuthung  wachruft,  dass 
der  neugebildete  Knorpel  auf  dem  Periost  lag. 

Als  weseutlirh  bessere  Versucbsthiere  erwiesen  sich 
die  Kaninchen.  Die  Entzüuduugserscbeinungcn  traten 
früher  auf,  und  ausserdem  haben  sie  die  Verletzungen 
länger  überlebt  Auch  hier  dienten  als  Reizlokalitäten 
die  Milteistücke  langrühriger  Knochen.  Als  erste  Folge 
der  Reizung  erschien  eine  Schwellung  des  Periosts; 
darauf  folgte  eine  Veränderung  der  Knochensubstanz 
selbst,  die  bei  makroskopischer  Besichtigung  eine  einge- 
tretene Eiterung  vermuthen  Hess.  Man  sah  nämlich 
kleine  gelbe  Pünktchen  in  der  Substanz;  der  Knochen 
selbst  war  weicher,  mässig  biegsam  und  auch  massig 
geschwellt.  Im  weiteren  Verlaufe  wurde  der  Knocheu 
in  der  Umgebung  der  gereizten  Stelle  noch  weicher  und 
biegsamer.  Er  Hess  sich  im  frischen  Zustande  mit  we- 
niger Widerstand  schneiden  als  gesunde  Knochen,  auch 
verlor  er  bei  der  Maceration  iu  Säuren  viel  leichter 
seine  Kalkbestandthoile.  Die  mikroskopische  Unter- 
suchung ergab,  dass  die  Veränderung  der  Kuochencle- 
mente  in  den  verschiedenen  Tiefcu  ungleich  war.  Bei 
weit  vorgeschrittenen  Prozessen  waren  die  Knoeheu- 
hülilen  nahe  der  Oberfläche  der  compacten  Substanz  so 
verändert,  dass  sie  auf  den  ersten  Blick  schwer  zu  er- 
kennen waren.  Sie • erschienen  abgerundet,  und  um  das 
2-,  3-,  ja  melufacho  vergrössert.  An  in  Holzessig  be- 
handelteu  Präparaten  erkannte  mau  indesseu,  dass  die 
Ausläufer  der  Höhlen  noch  vorhnudeu  waren. 

ln  den  Höhlen  lagen  Zellen,  welche  mit  hoher  Wahr- 
scheinlichkeit auf  ein  stattgefundenes  Wachsthuiu  und 
atif  Vermehrung  hinwiesen.  Zuweilen  lag  in  einer 
Höhle  eine  mebrkernige  Zelle,  zuweilen  lag  neben  einer 
grossen  eine  kleine  Zelle  oder  deren  mehrere;  in  anderen 
Fällen  sah  man  in  einer  Höhle  eiu  ganzes  Häufchen 
kleiner  Zellen.  Zuweilen  sah  man  endlich  grössere 
Zellen,  die  unvollkommen  iu  2 Theile  gespulten  waren. 
Ausserdem  fiel  noch  die  Anordung  der  Kuocheiihölileu 
in  den  oberflächlichen  Lamellen  auf.  Sic  waren  zu- 
weilen reihenförmig  sehr  eng  aueiuander  angeordnet. 
An  den  Gcfässeu  uud  riugs  um  dieselben  waren  keine 
augenfälligen  Veränderungen  wahrzunehmen. 

Als  Reizmittel  an  Hunden  bediente  sich  der  Verf. 
des  Eiuführeus  fremder  Körper  in  die  durchbohrten 
Knocheu,  welche  bald  mit  Crotonöl,  bald  mit  Ammo- 
niak bestrichen  waren.  Die  besten  Dienste  leisteten 
Stifte  von  Laminaria  digitata:  ausserdem  wurden  Frac- 
turon  erzeugt  und  die  Bruchenden  im  Laufe  des  Pro- 
cesses  aneinander  gerieben.  Als  Versuchstellen  dienten 
wie  früher  die  ilittolstücke  langröhrigcr  Knochen  und 
das  Stirnbein,  welches  namentlich  behufs  Erzeugung 
eines  Sequesters  ontblösst  wurde. 

Bezüglich  der  Intensität  der  Eiterung  wurden  die 
Hundekuoclien  von  den  Kauiuchenknocheu  bei  weitem 
übertrofTcu.  Es  gelang  bei  Hunden  nur  eiu  einziges 
Mal,  und  iu  diesem  Falle  allerdings  sehr  brauchbare 
Präparate  zu  erzielen.  Es  war  dies  ein  Fall,  in  welchem 
die  Tibia  naho  am  Gelcukendc  durchsägt  uud  dann  nahe 
an  der  Sägest  die  von  3 Drähten  durchzogen  wurde. 
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Die  zunächst  an  den  Draht  angrenzenden  Knochentheile 
necrotisirten  und  wurden  später  die  Sequester  von  Gra- 
nulationen umschlossen.  Ein  solches  Stück  nun  samrnt 
Granulationen  wurde  dem  eben  getüdteten  Thiero  ent- 
nommen, vergoldet  und  in  Essigsäurewasscr  erweicht. 
Die  mikroskopische  Untersuchung  zeigte,  dass  aus  einem 
halbrunden,  wie  mit  einem  Meissei  herausgearbeiteten 
Knochenrande  ein  breites  Büschel  jungen  Bindegewebes 
hervortrat,’  in  welchem  zahlreiche  junge  Zellen  vorhanden 
waren.  In  der  Nähe  des  Randes  bemerkte  man  eine 
Knochenhöhle,  welche  die  gewöhnlichen  an  Durchmesser 
2-  bis  3mal  übertraf ; dabei  war  ihre  Form  unregel- 
mässig rundlich,  ihre  Ausläufer  deutlich  sichtbar.  Diese 
Kuochenhühle  enthielt  5 fein  granulirte  Zellen  mit  je 
einem  deutlichen  Kerne.  In  ihrer  Nachbarschaft  war 
eine  etwas  kleinere  Höhle  mit  4 Zellen.  In  der  weiteren 
Nachbarschaft  sah  man  Uebergänge  von  diesen  grösse- 
ren zu  den  kleineren  normal  grossen  Höhlen ; dabei  fiel 
aber  in  der  Nähe  des  Randes  auf,  dass  einzelne  nur 
durch  dünne  Scheidewände  von  einander  getrennt  waren. 

Die  Versuche  an  Hübnern  zählen  zu  den  günstigsten 
der  ganzen  Reihe.  Es  scheint,  dass  hier  das  günstige 
Verhältniss  durch  mehrere  Ursachen  bedingt  ist.  Die 
Thierc  gehen  erstens  durch  die  traumatische  Knocheu- 
eutzündung  allein  nicht  zu  Grunde,  vielleicht,  dass  bei 
dem  Mangel  eines  entwickelten  Knochenmarkes  das 
Nichteintreten  einer  Osteomyelitis  den  günstigen  Verlauf 
bedingt.  Ein  weiterer  Vorzug  der  Vogelknochen  ist, 
dass  die  langen  Knochen  fast  nur  aus  compacter  Knochen- 
substanz bestehen,  und  dass  bei  dem  raschen  Stoff- 
wechsel der  Vögel  die  Entzündungsprocesse  rascher 
ablaufen.  Nach  5 — 10  Tagen  war  eine  so  energische 
Knocheneiterung  eingetreten,  wie  sie  bei  Hunden  und 
Kaninchen  im  Verlaufe  mehrerer  Wochen  nicht  zur 
Entwicklung  kommt. 

Einige  Versuche  mit  complicirten  Fracturen  und  mit 
dem  Einführen  fremder  Körper  haben  gelehrt,  dass  die 
letzteren  bei  Hühnern  zu  besseren  Resultaten  führen. 
Dio  blosse  Anwesenheit  eines  fremden  Körpers  bewirkt 
zwar  keine  heftige  und  ausgebreitete  Knochenentzündung. 
Sehr  günstig  erwiesen  sich  aber  Stifte  von  Laminaria 
digitota,  welche  im  Wundkanal  aufquellen  und  so  das 
Reizquantum  vermehren.  Mit  diesem  Ilülfsmittel  gelang 
es  bei  Hühnern  ziemlich  schnell,  eine  Knocheneiterung 
hervorzurufen  uud  eine  Anzahl  überzeugender  Präparate 
zu  gewinnen.  Eine  der  wichtigsten  Erscheinungen, 
welche  nach  Reizung  von  Hühncrknochen  (von  Extremi- 
täten) sich  darstellt,  ist,  dass  der  Knochen  so  weich 
wird,  dass  er  sich  leicht  biegen  und  mit  der  Scheere 
durchschneiden  lässt.  Der  vereiterte  Theil  zeigt  im  An- 
fänge keino  intensivere  Röthe,  wohl  aber  zahlreiche  grau- 
gelbliche Pünktchen. 

Bei  stark  entwickelter  Eiterung  wird  der  Hühner- 
kochen von  der  Oberfläche  aus  porös.  Bei  der  mikros- 
kopischen Untersuchung  dieser  Stelle  gewahrt  mau 
Bilder,  wie  bei  den  übrigen  Thieren,  nur  in  viel  prä- 
gnanterer Weise.  Die  Knocheuhöhlen  waren  bei  voll- 
kommen entwickelter  Eiterung  in  ihrem  Umfange  ver- 
grössert,  von  rundlicher  oder  unregelmässiger  Gestalt. 
Oft  verschmolzen  2,  3 oder  mehrere  neben  einander 
liegende  Knochenhöhlen  mit  einander,  wodurch  dann 
ein  varicöser  Kanal  entstand.  Gewöhnlich  sah  man 
solche  Communicationen  zwischen  Knochenböhlen,  wel- 
che in  einer  Längsreihe  lagen;  zuweilen  kamen  aber 
auch  Communicationen  der  Quere  nach  vor.  Die  Zellen, 
welche  in  den  Höhlen  lagen,  wechselten  mannigfach  an 
Zahl  und  Grösse.  Auf  der  einen  Seite  existiren 
zwischen  den  Knochenhöbleu  noch  Scheidewände,  w ährend 
in  einer  zweiten  Reihe  die  Scheidewände  geschwuudcn 
sind,  und  die  Knocheuhöhlen  mit  einander  communi- 
ciren. 

Schliesslich  untersuchte  der  Verfasser  noch  im  ganz 
frischen  Zustande  eine  Caries  der  Articulatio  talo  - cni- 
ralis,  wobei  der  untere  Theil  der  Tibia  sehr  weich  und 


porös  war.  Auch  bei  einem  zweiten  Präparat,  einen 
Abscess  am  untersten  Theilo  des  Femur  betreffend, 
war  der  Knochen  sehr  weich  und  spongiös.  In  der  Mitte 
dieses  spongiösen  Knochens  fand  sich  ein  Abscess  im 
Umfange  einer  Wallnuss.  Bei  der  mikroskopischen  Un- 
tersuchung fand  man  an  den  erkrankten  Stellen  vergrös- 
serte  und  abgerundete  Knocheuhöhlen,  in  welchen  jo  2 
oder  mehrere  Zellen  lagen. 

Die  Methode,  deren  sich  der  Verf.  bei  seinen  Un- 
tersuchungen bediente,  war  eine  doppelte.  Einmal 
wurden  die  Knochen  zum  Zweck  der  Entkalkung  in 
verdünnte  Chromsäure  gelegt,  der  eine  Spur  Salz- 
säure zugesetzt  war;  ähnlich  wirkt  auch  Holzessig. 
Zweitens  wurden  die  Knochen  vergoldet  und  dann  in 
Essigwasser  gelegt.  Letztere  Methode  führt  rascher 
zum  Ziel,  indem  man  eine  intensivere  Ansäncrung 
vornehmen  kann,  da  die  Zellen  durch  dieGoidbehand- 
lung  geschützt  sind. 

Einv.  Lath.  Oumkrod  (8)  unterwarf  im  Anschluss 
an  die  bei  Irren  häufig  vorkommende  abnorme  Weich- 
heit der  Rippen  die  pathologische  Anatomie  dieses 
Zustandes  einer  genaueren  Untersuchung.  Dieselben 
Veränderungen  der  Knochen  finden  sich  unter  ver- 
schiedenen Umständen,  z.  B.  im  Alter  und  bei  vorzei- 
tigem Altern.  In  normalen  Knochen  unterscheidet 
0.  zwei  Arten  von  Knochenkörperchen: 

1) Dieperiosteale  Form:  die  Körperchen  sind  dick, 
rund,  besitzen  wenige,  kurze  und  unregelmässig  ver- 
theilte Ausläufer,  manchmal  fehlen  letztere  ganz. 
Man  findet  diese  Form  besonders  auf  der  Ober- 
fläche von  Röhrenknochen,  ferner  in  harten  Exostosen 
und  in  verschiedenen  rasch  wachsenden  Knochen. 

2)  Die  medulläre  Form:  die  Körperchen  sind  lang, 
schmal,  besitzen  selten  Kerne,  aber  sehr  zahlreich  c 
lange  und  gestreckt  verlaufende  Ausläufer.  Dieselben 
kommen  vorzüglich  vor  in  den  HAVKRs’schen  Systemen 
und  in  allen  aus  dem  Mark  entstandenen  Theilen ; 
doch  findet  man  sie  auch  unter  den  periostealen  Zellen. 

Die  ilAVKHs’schen  Systeme  lassen  sich  am  leich- 
testen an  der  Diaphyse  von  Röhrenknochen  studiren, 
an  denen  auch  die  degenerativen  Veränderungen  am 
ausgeprägtesten  sind.  Ihr  Verhalten  wechselt  schon 
unter  physiologischen  Bedingungen  sehr  stark,  sowohl 
bei  verschiedenen  Species  als  in  verschiedenen  Alters- 
perioden, welche  das  physiologische  Vorbild  für  die 
pathologischen  Veränderungen  sind.  Auf  dem  Quer- 
schnitt eines  degenerirten  Os  femoris  lassen  sich  3 
mehr  oder  minder  scharf  getrennte  Zonen  unterschei- 
den, ohschon  man  diese  in  ihrer  charakteristischen 
Ausbildung  niemals  neben  einander  sieht.  Die  äussere 
Lage  besteht  aus  concentrischen  Schichten  mit  weiten 
häufig  anastomoirenden  Blutgefässen  und  Ä periostea- 
len“ Knochenkörperchen.  Nach  innen  folgen  die  II  a- 
vKKs’schen  Systeme  mit  engen  Blutgefässen  und 
„medullären“  Knochenkörperchen.  Die  innerste  Zone 
zeigt  einen  sehr  unregelmässigen  Verlauf  der  HA- 
VKRs’schen Systeme  mit  sehr  weiten  Gefässen  und 
„medullären“  Zellen.  Stellenweise  finden  sich  sehr 
dichte  Lamellen  ohne  Knochenzellen,  gewöhnlich  ist 
dies  in-  der  nächsten  Umgebung  eines  durch  Absorp- 
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tion  erweiterten  Centralkanals  der  Fall.  Jo  weiter  die 
Absorption  geht,  um  so  deutlicher  nimmt  diese  Schicht 
eine  gewisse  Structur  an,  die  Blutgefässe  werden  weit, 
die  HAVKRs'schen  Kanäle  bilden  durch  Absorption 
und  partielle  Neubildung  von  Knochenschichten  un- 
regelmässige Räume. 

Aehnlich  verhält  es  sich  mit  den  Rippen:  Auf 
dem  Durchschnitt  erscheinen  die  Markräume  unregel- 
mässig und  weit,  die  compacte  Substanz  ist  bis  auf 
einen  dünnen  Rest  geschwunden. 

Bei  Rhachitis  sind  die  üohlräumc  zwar  auch  zahl- 
reich wie  beim  Altersschwund,  aber  sind  regelmässiger 
geformt,  werden  nach  der  Peripherie  hin  kleiner.  Die 
Knochenkörperchen  sind  sehr  unregelmässig  gestaltet 
und  manchmal  auffallend  verlängert. 


Nachträge. 

1)  To  m m a • i - C ru  d «I I,  Corr.,8opr«  un  c»«o  di  llnfomx  perloetaic 
diffuio  eeoza  leucoemla.  Kivjnt»  clfo.  di  Bologna,  April«  e 
Maggio.  — 3)  Oral,  K.,  Caan  dl  una  alngolariaaiina  escarazinne 
coo  «iaildl  aieroae  deU'  oaao  frontale  e dl  vlzlo  cardlaeo  com- 
poato.  Gazz.  road.  ita!.-l«mb.  No.  IS. 

Tommasi-Crudeli  (1).  Die  Leiche  eines  19jäh. 
Mannes,  bot  folgenden  auffallenden  Sectionsbefund : Die 
Aussenseite  des  knöchernen  Schädels  war  mit  einer  2 — 15 
Mm.  dicken,  weichen,  weissgrauen  neugebildeten  Schicht  be- 
deckt, die  mikroskopisch  aus  sehr  zartem,  mit  stärkeren 
blutgefässführenden  Septen  durchzogenem  Fibrillengewebe 
bestand,  in  dessen  Maschen  Lymphkörperchen  in  sehr 
bedeutender  Meuge  angehäuft  waren.  Dieses  Lymphom 
erstreckte  sich,  vom  subcutanen  Gewebe  der  Kopfhaut 
oder  tiefer  beginnend,  durch  die  aufgelösten  (fusi)  mus- 
kulösen fibrösen  und  knöchernen  Theile  der  Schädelhülle 
bis  zur  Diploe,  in  deren  erweiterten  Markräumen  es  sich 
verlor.  Die  Diploe  nahe  den  Nähten  besonders  verdünnt, 
fehlte  am  untern  Ende  der  rechten  Fronto-Parietal-Sutur 
gauz.  An  der  Innenseite  des  Schädelgewölbes,  wo  wie 
au  der  äusseren  die  compacte  Knochensubstanz  fehlte, 
war  zwischen  Diploe  und  Dura  eine  gleiche  aber  düunere 
Lymphom-Schicht  ausgebreitet.  Eine  solche  war  an  der 
Basis  des  Gehirns  nur  stellenweise  vorhanden,  bestand 
ferner  in  bedeutender  Flächen- , doch  meist  geringer 
Höben  • Ausdehnung  an  der  äusseren  Schädelbasis,  au 
Nasen-,  Kiefer-  und  Gaumen  - Knochen , an  sämmtlicben 
Wirbeln,  doch  nicht  innerhalb  des  Wirbelkanals,  an  der 
Innenseite  der  Rippen  und  Beckenknochon,  an  den  Ge- 
lenkenden der  grossen  Röhrenknochen.  An  genannten 
Orten  war  die  compacte  Knocheusubstanz  verdünnt  oder 
zerstört,  das  Periost,  auch  die  unmittelbar  von  diesem 
entspringenden  Muskelenden  vom  Lymphom  durchwachsen. 
Die  von  demselben  verschonten  Theile  des  Periost’s  und 
der  compacten  Knochensubstanz  waren  völlig  normal, 
ebenso  sämmtliche  Muskelsebneu,  Gelenkbänder  und  Ge- 
lenkknorpcl.  Nur  peripher  waren  letztere  schleimig  er- 
weicht, wo  sie  defecter  Knochensubstanz  aufsassen.  Das 
Mark  der  Röhrenknochen  war  ungemein  blutreich , ent- 
hielt Riesenzellen  in  sehr  grosser  Menge.  Die  periphe- 
ren Markräume,  theils  erweitert  durch  Usur  der  Knochen- 
laraeilen, waren  mit  Lymphkörperchen  stark  angefüllt. 
Die  Milz  war  massig  hypertrophisch,  ebenso  einige  Drü- 
ben am  Unterkiefer  und  hinter  dem  Brustbein  Es  be- 
fand hochgradige  Anämie  sämmtlicher  Weichtheile, 
Oligämie,  keineswegs  Leukämie.  Ist  der  Process  eiu 
dyskrasischer , so  befremdet  die  im  Periost  und  dessen 
Nachbarschaft  alleiu  erfolgte  Ablagerung,  ist  er  localer 
Entstehung,  so  ist  Abwesenheit  der  Leukämie  auffallend. 

Ossi  (2).  Bei  der  Section  eines  an  iierzkrankheit  ge- 
worbenen 46jähr.  Mannes  wurde  allgemeine  Verdickung  der 


linken  Scbädclwand  und  eine  der  Innenfläche  des  linken 
Stirnbeins aufsitzende,  schwach  gewölbte,  knöcherne  Pro- 
tuberanz entdeckt.  Dieselbe  bestand  nach  aussen  aus 
dichter,  nach  innen  aus  poröser  Knochensubstanz,  ent- 
hielt drei  nussgrosse,  serumgefüllte,  mit  dünner  Binde- 
gewebsmembran  ausgekleidete,  völlig  isolirte  Höhlen  und 
hatte,  1,5  Cm  tief  in  das  Hirncavum  hervorragend, 
das  Wachsthum  der  anliegenden  Flirnthcilc,  besonders 
der  dritten  linken  Stirnwiudung  gehemmt  Die  Dura 
adhärirte  der  verdickten  Schädelwand  an  keiner  Stelle, 
auch  fehlten  Spuren  ehemaliger  Gehirnentzündung.  Mit 
Ausnahme  epileptoider  Krämpfe  vor  dem  6.  Lebensjahre, 
haben  Symptome  cerebraler  Erkrankung  nie  bestanden. 
Die  Kuochenneubildung  dürfte  demnach  auf  frühzeitige 
Schädel  rhachitis  zurückzuführen  sein. 

Bock  (Berlin). 


7.  Haut. 

1,'  Waldeyer,  Xanthelasma  palpebrarum.  Arch.  f.  pathol.  Anal.  u. 
Ptijr«.  Bd.  52.  Hft.3.  Taf  V.  Fl*.  3-5.  — 2)  Vlrehow,  Rud., 
Ueber  Xanthelasma  multiplex  (Holluaeum  llpomatodes).  Ibid. 
Heft  ♦.  Taf.  VIII.—  3)Güterbock,  Paul.  Uebor  iupöee  Ver- 
krümmung der  Finger,  ibid.  Bd.  53.  lieft  3.  u.  3.  Taf.  VIII.,  IX. 

Waldbyrr  (1)  schickt  seiner  Mittheilnng  über 
Xanthelasma  palpebrarum  eine  kurze  Beschrei- 
bung des  feineren  Baues  des  Augenlides  voraus,  aus 
dem  wir  die  von  ihm  beobachtete  Tbatsacbe  hervor- 
heben, dass  in  dem.  Bindegewebe  der  Augenlider 
normal  sternförmige  Pigmentzellen  Vorkommen.  Die- 
selben sind  miteinem  braunen  oder  goldgelben  körnigen 
Pigment  erfüllt  und  liegen  sehr  vereinzelt  in  den  ober- 
sten Schichten  der  Cutis,  hie  und  da  auch  in  den  ad- 
ventitiellen  Scheiden  der  Gefässe  und  Nerven.  W.  will 
sie  anch  noch  an  anderen  Stellen  der  Haut  vorgefun- 
den  haben,  wenn  auch  spärlicher;  in  besonders  grosser 
Menge  kamen  sie  dagegen  in  normaler  Weise  in  der 
bindegewebigen  Wand  des  Ductus  cochlearis  vor. 
Was  nun  das  Xanthelasma  betrifft,  so  beruht  die  gelbe 
Farbe  desselben  nur  zum  kleinsten  Theil  auf  einer 
Vermehrung  dieser  sternförmigen  Pigmentzellen,  die 
sowohl  in  der  Nähe  der  Epidermis  als  auch  besonders 
um  die  Haarbälge,  Gefässe  und  Nerven  etwas  reich- 
licher sich  vorfanden.  Die  Hauptveränderung  beruht 
vielmehr  auf  einer  beträchtlichen  Vermehrung  dor 
Bindegewebskörper  an  allen  den  Stellen,  wo  sie  auch 
normal  im  Gewebe  des  Augenlides  stärker  angebäuft 
sind,  an  den  Haarbälgen,  Talgdrüsen,  Schweissdrüsen, 
Gefässen  und  Nerven,  und  zweitens  in  einer  Fettde- 
generation dieser  neugebildeten  Zellen.  Beides  bedingt 
die  Prominenz  und  die  gelbe  Farbe  der  Krankheits- 
herde. Tritt  der  Process  nicht  diffus  sondern  in  einer 
mehrdiscreten  Weise  auf,  namentlich  um  die  Haarbälge, 
so  erscheinen  die  einzelnen  Herde  für  das  blosse 
Auge  als  kleine  gelbe  Flecken  oder  Stippeben.  Dieser 
Umstand  hat  noch  neuerdings  Hkbha  veranlasst,  den 
Sitz  des  Affection  in  die  Talgdrüsen  zu  verlegen.  An 
frischen  Präparaten  lassen  sich  die  Haarbälgo  und 
Talgdrüsen  leicht  von  ihren  verfetteten  Scheiden 
befreien,  erstere  erscheinen  dann  ganz  intact;  in 
alten  Herden  können  anch  erweiterte  und  verstopfte 
Drüsenbälge  mit  verfetteten  Zollen  Vorkommen,  die 
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\V.  in  frischen  niemals  walirnchmen  konnte.  Ausser 
an  den  Drüsen  kommt  dieso  Vermehrung  und  Verfet- 
tung der  Bindegewebskörper  auch  an  anderen  Stel- 
len vor,  im  Ganzen  jedoch  seltener.  Das  in  den 
Zellen  abgelagerte  Fett  ist  niemals  so  feinkörnig  wie 
bei  der  eigentlichen  Fettdegeneration,  es  fliesst  leichter 
in  grösseren  Tropfen  zusammen,  ohne  dass  die  Zelle 
dabei  das  Aussehen  einer  gewöhnlichen  Fettzcllc  an- 
nimmt. Die  Zelle  erhält  sich  lange  Zeit  im  Zustand 
dieser  Fettinfiltration,  nach  F.xtrahircn  des  Fettes 
bleibt  eine  ansehnliche  Menge  von  Protoplasma  müdem 
Kern  zurück.  Erweichungen,  milchigen  Detritus, 
Cholestearin  oder  Kalkablagerung  konnto  W.  selbst 
an  den  ältesten  Knoten  nicht  beobachten,  wodurch  das 
Xanthelasma  sich  von  verschiedenen  anderen  Processen 
wesentlich  unterscheidet. 

VntCHOW  (2)  theilt  im  Anschluss  hieran  Beob- 
tung  von  Xanthelasma  an  der  Kniekehle  aus  dem  Jahr 
1*67  mit,  dessen  Träger  ihm  von  dem  verstorbenen 
v.  Gräfe  gezeigt  wurde.  Letzterer  hat  davon  auch 
eine  kurze  Mittheilnng  gemacht  (Berliner  klin.  Wochen- 
schrift. 1867.  No.  31.) 

Der  Fall  war  dadurch  bemerkenswert!),  dass  sich  bei 
dem  Kranken  seit  einem  Jahre  auf  beiden  Hornhäuten 
gleichfalls  gelbe  Flecken  fanden,  die  alltnälig  einen  ge- 
schwulstartigen Charakter  annabmen,  die  Cornea  über- 
wucherton und  die  Sehfunction  anfhoben.  Der  Kranke 
zeigte  über  den  ganzen  Körper  zerstreut  derartige  klei- 
nere nnd  grössere  Flecken  und  Knoten,  besonders  stark 
aber  in  der  Kniekehle,  wovon  die  Tafel  eine  Darstellung 
giebt;  die  Farbe  war  hier  mehr  ein  tiefes  Gelbbraun. 
An  den  Angenlidern  war  der  Process  weniger  stark  ent- 
wickelt. von  Gräfe  exstirpirte  die  Homhautmassen 
und  einige  Ilautknotcn,  die  seiu  damaliger  Assistent 
Dr.  Leber  untersuchte,  und  wovon  die  Ergebnisse  aus- 
führlich mitgcthcilt  werden.  Die  Geschw'ülste  der  Haut, 


die  auch  Virchow  untersucht  hatte,  zeigten  dasselbe 
Verhalten,  wie  in  dem  Fall  von  Wal  de y er.  An  oi- 
ifein  Auge  war  der  Process  erst  im  Jlegiuu,  die  Horn- 
haut zeigte  golbe  oberilächlicbe  Flecken,  die  mit  dem 
Horuhautrand  nicht  zusannnenhingen,  uud  ohne  Heizer 
scheinungen;  am  andern  Auge  faud  sich  eine  von  zahl- 
reichen Gefässeu  durchzogene  Geschwulst  Das  Epithel 
zog  über  die  Geschwulst  ziemlich  unverändert  weg,  und 
bestaud  überall  aus  Stachelzellen.  Der  etwas  «'eiche 
Tumor  bestand  aus  rundlichen,  länglichen,  spindel-  und 
sternförmigen  Zellen,  spärlichen  Zügen  von  Bindege- 
webe und  Blutgefässen:  die  Zellen  waren  meist  einkernig, 
viele  enthielten  auch  2 und  mehrere  Kerne,  Myeloplaxen 
ähnlich.  Fast  alle  sind  mit  groben  Fettkörnchen  ziem- 
lich dicht  gefüllt,  trotzdem  sind  die  Kerne  bei  der  Tinc- 
tiou  deutlich  zu  erkennen.  Die  tieferen  Partien  sind 
etwas  fester,  bestehen  aus  Hornhautgeuebe,  dessen 
Saft  käuflichen  in  verschiedenen  Graden  gleichfalls  mit  Fett- 
körnchen erfüllt  sind,  ähnlich  wie  beim  Arcus  senilis. 
In  einzelnen  kleineren  Knötchen  von  der  Haut  zeigten 
die  Zellen  ciuc  Einlagerung  von  gelbem  und  gelbbrau- 
nem Pigment  und  kein  Fett,  lieber  die  weitere  von 
Leber  gegebene  Darstellung  verweisen  wir  auf  das  Ori- 
ginal. 

Vntcnow  geht  nun  noch  in  eino  weitere  Dar- 
stellung des  Processes  ein,  mit  Berücksichtigung  der 
altern  und  neuen  Fälle.  Betrachtet  man  das  Gewebe 
der  Neubildung  als  ein  fibröses  Fettgewebe  oder  fett- 
haltiges Bindegewebe,  so  wird  man  die  Form  unbe- 
dingt alsein  Fibroma  lipomatosum  bezeichnen  können. 
Weiterhin  bemerkt  Viiu.how  noch,  dass  er  das  Vorkom- 
men von  Pigmentzellen  in  der  Haut  der  Mulatten  und 
bei  einfacher  Bronccbaut  ohne  Nubennieren-Erkranknng 
schon  früher  beobachtet  habe  (Geschwülste  Bd.  II. 
693)  Das  Eigenthümliche  der  Neubildung  beruht  auf 
der  Bindegewebsueubildung  mit  Neigung  zur  Fctt- 
bildung. 


11.  Teratologie  und  fc'fttalkraviklieiten.*) 


i.  Allgemeines.  Doppelbildungen.  Silus 
transrersis. 

1)  Dnr«»i«f,  C,  Recherche«  eur  l'«rn!niie  dos  enibryons.  Compt. 
rend.  LXXIII.  No.  1.  — 2)  Böttcher,  A„  Zur  Anatomie  der 
xiphopaccn  Doppelbildungcu.  Dorpator  mcd.  ZeiOchr.  U.  8 105. 

3)  Hcppner,  C.  I...  Voratelliing  der  siamesischen  Brüder  etc. 

Petersburg.  mcd.  Zeilschr.  1870.  No.  2.  — 4)  Eicbwald  jr.,B. 
Lag«  der  Eingeweide  bei  den  siamesischen  Brfidnn  cic. 
Ebendas.  — i)  Pcrtsch,  Xiphopngie.  Virchow’s  Archiv  53.  p.  138. 
(Beschreibung  eines  25  Jahr  alten  männlichen  Xiphopaxen  nach 
iirsbiachen Chroniken  des  10. Jahrhdia.) — *>}Mnrcy.  HenryO., 
and  Sitz,  U.  II.,  A ca-o  of  double  monstrosity.  Bosiou  medical 
and  surgic»!  journal.  .Tuly  13.  — 7)  Thompson,  Benjamin, 
Anothcr  monstrosity.  Phllad.  med.  and  «arg.  Reporter  .len.  7.  — 8) 
Klein,  A..  Hjpogastrodldyiuus.  Wiener  med.  Presse  No.  52.— 
2)  Kill*.  Calvin,  Autopsy  of  the  double  monslcr  (Iscbiopagus 
tripus)  etc.  Boston  mcd.  and  snrg.  Journ.  Oct.  7.  — 10)  Köhler, 
A.,  A bicipital  monster.  New  York  me,l.  Record  Xovbr.  1. 
(Dicephalus  mit  3 Armen,  2 vollständigen  Wirbelsäulen.)  — 11) 
Phillips.  J.  J.,  and  Dal  ton,  B.  N.,  A two  * headed  monster. 
(Männlicher  Dicephalus  dibracbitis  tripus;  die  Geburt  konnte 
nur  dadurch  beendet  werden,  dass  der  mit  der  Zange  geholte 
erste  Kopf  abgeschnitten  wurde,  worauf  sich  leicht  die  Wendung 


machen  liess.)  — Nachtrag:  Taylor,  W.  T. , Monstmalty 

American  .Journal  of  niedtc.  scieuce  Octobcr.  (Nichts  Beson- 
deres. Bock.) 

Nach  Dakkstk  (1)  gehen  die  künstlich  er- 
zeugten Monstrositäten  des  Hühnchens  vor  der 
vollen  Entwicklung  und  zwar  am  häufigsten  an 
Asphyxie  und  Anämie  zu  Grunde.  Die  Anä- 
mie der  Embryonen  ist  durch  Verminderung  der 
rotben  Blutkörperchen  charakterisirt,  welche  eine  ganz 
ausserordentliche  Höhe  erreichen  kann.  Diese  embryo- 
nale Anämie  beruht  entweder  auf  zu  geringer  Produc- 
tion der  rothon  Blutkörperchen,  dann  entwickelt  sielt 
der  Embryo  eino  Zeitlang  normal,  geht  aber  zu 
Grunde,  wenn  die  Allautois  ihro  Function  beginnt  ; 
oder  die  Blutarmulh  ist  begründet  in  einer  mangel- 
haften Entwickelung  des  Gefässhofcs:  es  bilden  sich 
zwar  zahlreiche  Blutinseln,  aber  die  Canalisatiou,  die 
Gefässbildnng  im  Gefässhof  kommt  nur  sehr  unvoll- 
ständig zu  Stande,  so  dass  die  meisten  Blutkörper- 
chen nicht  aus  den  Wolff’cIicu  Inseln  heraustreten 


*)  Bearbeitet  vou  Dr.  M.  Roth  in  Greifswald. 
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können.  Die  Folgen  sind  bedeutende  Missbildungen, 
Hydrops  des  Medullarrohrs,  Spina  bifida  etc.,  Hydrops 
des  Amnios,  allgemeines  oder  partielles  Oedein  des 
Embryo,  Dilatation  des  Herzens,  endlich  frühzeitiger 
Tod  des  Embiyo.  Die  ersto  Art  lässt  sich  erzeugen 
durch  Uebcrziehen  der  einen  Hälfte  des  Eies  mit  Oel, 
oder  durch  zu  niedrige  Temperatur  (30-35°)  oder 
durch  ungleichmässigo  Erwärmung  der  Eipole.  — 
Oie  zweite  Art  kommt  zu  Staude,  wenn  das  ganzo 
Ei  oder  ein  Pol  durch  abnorm  hohe  Temperatur  aus- 
gebrütet wird.  — Doch  treten  beide  Arten  durch  die 
erwähnten  Methoden  nicht  ganz  constant  ein. 

Die  siamesischen  Brüder  wurden  von  C.  L.  Hp.pp- 
nkr  (3)  im  Verein  der  Petersburger  Aerzto  vorgestellt, 
die  Beschreibung  liefert  zu  den  früher  angeführten 
(cf.  Jahrber.  für  1869  1.  S.  163;  1870.  I.  S.  290) 
nichts  wesentlich  Neues. 

Im  Anschluss  daran  glaubt  E.  Eichwald  jun. 
(4)  aus  der  physikalischen  Untersuchung  bei  dem 
schwächer  entwickelten  linken  Zwilling  Chang 
Transpositio  viscerum  annchmcn  zu  sollen.  Nach 
Fokrstkr’s  Untersuchungen  besteht  bei  Duplicitas 
parallela  stets  Situs  transversus  bei  einem  der  Zwil- 
linge. Bei  den  Siamesen  konnten  sich  frühere  Unter- 
sucher wie  Simpson  und  Viuchow  von  einem  solchen 
Verhältniss  nicht  überzeugen,  nehmen  vielmehr  nor- 
malen Situs  an.  Die  physikalische  Untersuchung  ist, 
wie  schon  Virchow  anführt,  durch  dio  ungleiche 
Entwicklung  des  Thorax  und  dio  dadurch  bedingte 
Verschiebung  der  Eingeweide  erschwert;  nichtsdesto- 
weniger glaubt  sich  E.  von  der  Umlagerung  des  Her- 
zens, der  Leber  und  Milz  überzeugt  zu  haben. 

E.  knüpft  daran  eine  ausführliche  literarische  Zu- 
sammenstellung, ob  Situs  transversus  bei  dem  einen 
Zwilling  von  Doppelmissbildungen  stets  vorhanden 
sei  und  ob  dies  dann  immer  bei  dem  rechtseitigen 
Zwilling  der  Fall  sei  (Chang  ist  der  linke).  In  Betreff 
der  ersten  Frage  kommt  er  für  Duplicitas  parallela 
(Xiphopagie  etc.)  zum  Schluss,  dass  Transposition  zwar 
iramor,  aber  in  sehr  verschiedener  Ausdehnung  sich 
findet.  Constant  ist  dio  Transposition  nur  für  dio 
beber,  dann  folgt  an  Häufigkeit  der  obere  Abschnitt 
des  Darmtractus  und  die  Milz,  dann  der  Dickdarm 
(Coecura),  endlich  dio  Brustorgane.  Nur  in  einem 
Fall  von  Sternopagie  (Tacke)  ist  überhaupt  keine 
Spur  von  Situs  transversus  gefunden  (s.  auch  unten 
Bokttcher).  In  Betreff  der  zweiten  Frage  bestätigt 
R.  die  alte  Angabe,  dass  immer  der  rechte  Zwilling 
Situs  transversus  zeigt.  Ueber  die  möglichen  Ursachen 
dieser  Anomalie  kommt  E.  zu  keinem  bestimmten 
Resultat. 

Einen  interessanten  Fall  von  Xiph opagie,  der 
grosse  Verwandtschaft  mit  den  Siamesen  besitzt,  be- 
schreibt A.  Bokttcher  (2) : 

Das  Präparat  stammt  aus  Nertschinsk.  Die  Zwillinge 
sind  männlichen  Geschlechtes,  der  eine  misst  46,4  Ctm., 
der  andere  44,5  Ctm.  Sie  stehen  sich  mit  den  Vorder- 
indien gerade  gegenüber,  so  dass  nicht  möglich  ist, 
einen  rechten  und  einen  linken  Zwilling  zu  unterschei- 
den. Die  Verbindungsbrückc  reicht  vom  Processus  xi- 
pboideus  bis  zum  Nabel  und  hat  5,5  Ctm.  Höhe,  ist 


seitlich  abgeflacht  und  besitzt  eigentlich  gar  keine  I.än- 
genausdehnung,  da  die  Zwillinge  durch  sie  hart  an  ein- 
ander gerückt  sind.  Die  Peritonealsäcke  sind  ge- 
trennt durch  eine  1 Ctm.  breite  Lage  von  Fett  und 
Bindegewebe.  Oben  liegt  unter  der  Haut  der  verschmol- 
zene Schwertknorpel,  der,  wie  sich  auf  einem  Längs- 
schnitt zeigt,  nur  oben  aus  einer  kontinuirlichen  Knor- 
pellnge,  unten  in  der  Mittellinie  aber  aus  grobfaserigem 
Gewebe  besteht  Diese  Syndesmosis  erlaubt  eiuc  grös- 
sere Beweglichkeit  der  beiden  Brustbeiue  gegen  einander. 
Die  Nabclgefässe,  welche  von  unten  in  die  Verbindungs- 
brücke tretcu,  bestehen  aus  3 Arterien  und  2 Venen; 
von  letzteren  geht  je  eine  zu  jedem  Zwilling;  der  grös- 
sere Zwilling  erhält  2,  der  kleinere  1 (die  linke)  Arteria 
umbilicalis  (die  rechte  fehlt). 

In  diesem  Fall  findet  sich  nun  keine  Spur  von 
Sitns  transversus;  die  Eingeweide  haben  in  bei- 
den Früchten  normale  Lago  (vgl.  oben  Eicuwald). 
— Dass  Xiphopagen  sich  gerade  gegenüber- 
stehen wie  hier,  dürfte  dio  Regel  sein.  Auch  die  Sia- 
mesen, wo  sich  jetzt  ein  rechtor  und  ein  linker  Zwil- 
ling unterscheiden  lässt,  haben  wohl  ursprünglich 
diese  Stellung  gehabt  und  erst  durch  allmäliges 
Wachsthum  des  Verbindungsstranges  dio  seitliche 
Stellung  angenommen.  Im  Jahre  1829  nämlich,  als 
die  Siamesen  18  Jahre  alt  waren,  fand  Bolton  den 
Strang  am  obern  Rand  1®,  atn  untern  beinah  3 Zoll 
lang.  Im  Jahre  1869  dagegen  gaben  Simpson  nnd 
Brigel  die  Länge  desselben  auf  4°  Zoll  an.  Ebenso 
haben  sich  die  übrigen  Durchmessor  geändert  und  die 
Höhe  war  1829  3},  die  Dicke  1|-  Zoll;  jetzt  wird  der 
Strang  als  gleichmässig  rundlich  geschildert.  Die  bei 
den  Siamesen  beobachtete  Beweglichkeit  des  Stranges 
beruht  vielleicht  wie  in  dem  von  Böttcher  untersuch- 
ten Fall,  auf  der  Anwesenheit  einer  dehnbaren  Band- 
masse zwischen  den  Schwertknorpcln.  Eine  chi- 
rurgische Trennung  der  Nerlschinsk’schen  Brüder 
würde  nach  Obigem  keine  Schwierigkeit  gehabt 
haben. 

Einen  männlichen  Stornopagen  beobachtete 
Henry  0.  Marcy  (Cambridge)  und  R.  II.  Frrz 
(Boston)  (6): 

Der  erste  Zwilling  wurde  mit  Zange  und  Haken, 
auch  der  zweite,  da  Querlage  eingetreten  war,  mit  dem 
linken  zur  Welt  befördert.  Es  trat  profuse  Hämorrhagie 
und  lluptura  perinaci  bei  der  Mutter  eiu.  Die  I’lacenta 
ist  einfach,  gross,  misst  8 und  11  Zoll,  der  Nabelstrang 
ist  36  Zoll  lang  und  enthält  die  gewöhnliche  Zahl  von 
Gefässen.  Die  Kinder  wiegen  zusammen  14  Pfund  und 
messen  20  resp.  21  Zoll.  Bei  Beiden  findet  sich  Epi- 
spadio  und  Hasenscharte,  die  bei  dem  einen  mit  Wolfs- 
rachen combinirt  ist. 

Die  Verwachsung  betrifft  die  Gegend  des  Sternum. 
Die  Lungen  sind  normal,  das  beiden  gemeinsame  Herz 
besteht  aus  einem  sehr  grossen  Vorhof  und  Ventrikel. 
Im  Vorhof  münden  2 Venao  cavae  super,  von  Zwil- 
ling A.,  eine  von  B. ; eine  einzige  V.  eava  inf.  von  B-, 
endlich  die  unregelmässig  verästelten  Lungenvenen.  Aus 
dem  Ventrikel  entspringen  für  A.  und  B.  je  eine  Aorta 
und  Art.  pulmon.  — Das  Diaphragma  zeigt  bei  A.  ciucn 
grossen  Defect.  Leber  verschmolzen,  zwei  Gallenblasen, 
Vena  umbilicalis  einfach,  die  2 Artcriae  umbil.  kommen 
von  B.  und  sind  sehr  weit,  A.  besitzt  keine. 

Milz,  Nebennieren,  Nieren,  Pancrcas,  Harnblase, 
Magen,  Duodenum  doppolt;  dann  folgt  ein  23  Zoll  lan- 
ges einfaches  Darmstück;  der  untere  Theil  des  Dünn- 
darms und  der  Dickdarm  ist  wiederum  doppelt. 
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Einen  andern  Fall  von  Sternopagie  beschreibt 
Bknj.  Thompson  (7): 

Bei  der  Geburt  des  ersten  Zwillings  mussto  die  Wen- 
dung gemacht  werden;  beide  kamen  todt  zur  Welt.  Bei 
Beginn  der  Geburt  bedeutende  Blutverluste  wegen  Pla- 
ccuta  praevia.  Die  Kinder  sind  weiblichen  Geschlechts 
und  im  übrigen  wohl  entwickelt  Der  Nabel  ist  einfach; 
die  Nabelschnur  enthält  6 Gelasse  und  thcilt  sich  1«) 
Zoll  vor  der  Placenta. 

A.  Klein  (8)  thcilt  einen  Fall  von  Ischiopa- 
gie  mit: 

Die  Kinder  weiblichen  Geschlechtes  sind  von  einer 
vollkommen  gesunden  jugendlichen  Ungarin  als  Erstge- 
burt zur  Welt  gebracht  worden.  Köpfe,  Oberkörper  und 
Obcrcxtreroitüten  stehen  einander  senkrecht  gegenüber; 
Nabel  einfach.  Von  dem  verschmolzenen  Unterleib  gehen 
jederseits  rechtwinklig  2 Beine  ab.  Bei  der  Geburt  ent- 
wickelte sich  zuerst  der  Kopf  und  Rumpf  des  einen 
Kindes,  dann  folgten  die  4 Küsse , endlich  der  Körper 
und  Kopf  des  anderen  Zwillings  nach.  Die  Kinder 
lebten  etwas  über  24  Stunden,  das  eine  überlebte  das 
andere  um  4 Stunden.  Jede  Beckeuhälfte  des  einen  ist 
mit  der  gegenüberstehenden  des  anderen  zu  einer  Sym- 
physe verschmolzen.  Bei  einem  gut  entwickelte  äusse- 
* ren  Genitalien,  Scheideneingang  für  die  Sonde  durchgän- 
gig, Clitoris  und  äussere  Ilarnröbrcnmünduug  nicht  zu 
linden.  Aus  dem  After  entleert  sich  Meconium.  Beim 
anderen  Zwilling  stellen  dio  äusseren  Genitalieu  bloss 
2 kleine  Knötchen  dar,  zwischen  welchen  eine  feine  Ein- 
kerbuug  bemerkbar  ist.  After  fehlt. 

Die  Untersuchung  der  inneren  Thcile  ergab  jeder- 
seits eine  Harnblase  ohne  Urethra,  Ureteren  obliterirt, 
auf  der  einen  Seite  Ilufeisenniere.  Entsprechend  der 
auf  einer  Seite  vorhandenen  Vagina  findet  sich  auch  ein 
haselnussgrosser  rundlicher  Uterus.  Der  Anus  derselben 
Seite  bildet  die  Ausmündung  für  beide  fast  ganz  ge- 
trennte Darintractus.  — Das  eine  Kind  besitzt  endlich 
noch  einige  hirsekorngrosse  Ilauthypertrophien  vor  dem 
rechten  Obre. 


einen  scheint  beim  anderen  Kinde  peristaltische  Bewe- 
gungen hervorzurufen,  was  aus  zwei,  in  kurzer  Zeit  sich 
folgenden  copiösen  Ausleerungen  hervorgeht.  Aeusser- 
lich  ist  nur  ciu  Anus  und  ein  weiblicher  Gescbtecktsap- 
parat  vorhanden. 

G.  J.  Fisher  von  Sing-Sing,  N.  Y.,  welcher  ein 
grosses  Werk  überDoppelraissbildungen  herauszugeben 
beabsichtigt,  kennt  16  Fälle  von  Ischiopagie.  Der  ge- 
genwärtige ist  der  einzige  Ischiopagus  tripus,  der  bis- 
her in  Amerika  beobachtet  wurde. 

Er  selbst  beobachtete  1868  in  einMill  ville  Tenn,  gebore- 
nes mehrere  Monate  altes  Mädchen,  welches  am  Becken 
zwei  überzählige  Extremitäten  trug.  Zwischen  der  natür- 
lichen und  der  überzähligen  Extremität  fanden  sich  jeder- 
seits wohlgebildete  weibliche  Geschlechtsorgane.  Der 
Uriu  wurde  auf  beiden  Seiten  gleichzeitig  entleert.  Es 
fand  sich  bloss  ein  Anus  und  eine  Blase. 

Ainsworth  berichtet  weiter  über  den  Tod  (Fall  von 
C.  Ellis),  dass  vom  kräftigen  Kinde  eine  Attaque  von 
Cholera  infantum  gut  Überstauden  war,  als  auch  das 
schwächliche  Kind  erkrankte  und  nach  4 Tagen  starb. 
•Sechs  Stunden  vor  des  letzteren  Tod  zeigte  auch  das 
Ueberlcbcnde  Zeichen  von  Unwohlsein  und  starb  3 Stun- 
den nach  demselben  (Angabe  des  Alters  fehlt). 

Die  Obduction , von  A i n s w o r t h , C.  Ellis,  Porter, 
Beach  und  Fitz  vorgenommen,  ergab  Talipes  varus 
der  reclueu  Extremität.  Lungen  und  Lebern  mit  ab- 
normer Zahl  der  Lappen.  Dünndarm  oben  doppelt,  die 
letzten  25  Zoll  desselben  einfach,  ebenso  der  Dickdarm, 
aber  als  Andeutung  der  Verschmelzung  sehr  weit  und 
mit  2 App.  vermif.  und  4 Taeniae  longitudin.  versehen. 
Ferner  waren  vorhanden  2 Nieren  und  eine  Harnblase, 
hinter  derselben  ein  normaler  Uterus  mit  Adnexen. 
Ausserdem  fand  sich  an  der  hintern  Banchwand  eine 
grosse  konische  Cyste,  welche  3 Pfund  6 Unzen  wog 
und  2 Pinten  «»pake  mit  Epithelfetzeu  gemischte  Flüssig- 
keit enthielt.  Am  Sack  befestigt  waren  2 Ovarien  und 
Tuben.  Ferner  fanden  sich  in  der  dem  unpaaren  Beine 
entsprechenden  rudimentären  Beckenhöhle  noch  2 kleine 
Cysten,  welche  mit  einander  durch  einou  engen  Canal 
zusaramenhiügcn.  An  der  Waud  der  ersten  grossen  Cyste 
sassen  zwei  ^ und  grosse,  röthliche  Körper,  welche 
mikroskopisch  Harnkanälchen  und  Malpighische  Körper- 
chen erkennen  Hessen.  Es  handelte  sich  somit  um  ein 
zweites  Paar  Nieren  mit  zugehörender  dila- 
tirter  Blase,  um  so  mehr,  als  im  Cysteninhalt  von 
Wood  Harnsäure,  Harnstoff,  Chloride,  schwefelsaure  und 
phosphorsaure  Salze  gefunden  wurden,  ausserdem  reich- 
lich Albuinen.  — Was  die  2 kleineren  Cysten  betrifft, 
von  denen  die  eine  wässrige  Flüssigkeit,  die  andere 
Haare  und  Fett  enthielt,  so  orklärto  Fitz  die  erstere  für 
den  Uterus,  letztere  für  die  Vagina  des  rudimentären 
Beckens. 

Die  Wirbelsäulen  stossen  in  einem  Bogen  aufein- 
ander und  sind  mittels  des  ersten  Saeralwirbels  mit  ein- 
ander verschmelzen.  Die  unpaare  Extremität  war  nur 
durch  Muskeln  an  den  Körper  befestigt.  Von  beiden 
Wirbelsäulen  gehen  grosso  Nerven  in  die  rudimentäre 
Beckenböhlo. 


Nachtrag. 

Hälistrüm,  Misgbildning  af  foslor  (Dicephnlui  tribrarbiaa  u-ipun 
Ftnaka  Ink.  silUk.  bandl.  Bd.  13.  8.  26.'.. 

Ein  vollgeboreues  weiblicbes  Kind  bot  2 freistehende 
Köpfe  dar,  jeder  mit  seinem  Halse-  Auf  der  Rücken- 
seito  ein  dritter  Arm  und  ein  drittes  Bein;  der  Arm 
endigte  in  zwei  wohlgebildeten  Händen,  und  das  Küss- 
ende des  dritten  Beins  war  in  zwei  Hälften  getbeilt, 
jede  begrenzt  von  ihrer  Reihe  Zehen;  von  diesen  war 
die  mittelste  dio  grösste,  und  war  von  zweien  zusammen- 
gesetzt, auf  jeder  Seito  dieser  waren  drei  freie  wohlge- 


An  den  eben  beschriebenen  reiht  sich  ein  in  Ohio 
zur  Welt  gekommener,  in  Boston  ausgestellter  Ischio- 
page  an,  der  von  Calvin  Ellis  (9)  obducirt  wurde: 

Die  am  Becken  mit  cinamler  verwachsenen  weiblichen 
Zwillinge  besitzen  drei  untere  Extremitäten  (Iscli.  tripus), 
sind  von  einer  gesunden  Mutter  geboren,  welche  vorher 
drei  Kinder  gehabt-  Die  Geburt  ging  ohne  Kunsthülfe 
vor  sieb,  und  zuerst  erschien  der  stärkere  Zwilling  und 
beganu  sogleich  zu  schreien,  dann  folgte  das  gemein- 
same Körperende,  endlich  der  zweite  asphyktisebe  Zwil- 
ling, der  iudess  durch  die  Zwcrchfcllcontraetionon  des 
anderen  bald  zum  Leben  zurückkebrte.  Die  Kinder  wo- 
gen zusammen  10$  Pfd.  Es  waren  2 Placenten  und 
Nabelsträuge  vorhanden.  Während  einiger  Wochen 
konnte  die  Mutter  beide  Kimler  ernähren,  indem  sie 
durch  Zusammenbiegen  der  Körper  jedem  eine  Brust 
reichen  konnte;  später,  bei  stärkerem  Wachsthum  der 
Zwillinge  war  dies  nicht  mehr  möglich.  Das  Gefühl  war 
bei  Beiden  getrennt,  Berührung  des  unpaarigen  Beines 
fühlte  nur  der  eine  Zwilling;  Anstrengung  zur  Entleerung 
der  Blase  und  des  Rectum  wurden  von  den  Zwillingen 
ebenfalls  zu  verschiedener  Zeit  gemacht. 

Goodell  in  Philadelphia  hebt  noch  Folgendes  her- 
vor: Die  unpaare  Extremität  ist  rudimentär,  aus  zwei 
Hälften  verschmolzen,  indem  sich  ein  zweites  längsge- 
furchtes Os  femoris,  2 Tibiae  und  Fibulae  erkennen 
lassen.  Der  Fuss  besitzt  zwei  Fersenbeine,  zwei  grosse 
und  sechs  kleine  Zehen.  Das  Nerven-  und  Gefäss- 
system  beider  Zwillinge  ist  getrennt.  Der  Puls  des  einen 
schlägt  stärker  als  tier  des  andern,  ein  Zwilling  schläft, 
während  der  andere  wacht.  Der  eine  ist  schwächlich,  der 
andere  kräftig  entwickelt.  Der  Act  der  Defäcation  des 
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bildete  Zehen.  Der  Arm  hatte  doppelte  Ober-  und  Un- 
terarmbeine, vier  Claviculae  waren  da.  In  der  drilten 
Unterextremität  wurde  uur  ein  1 Tibia,  1 Fibula  und 
1 Os  femoris  gefunden,  doch  schien  die  Dicke  und  das 
ganze  Aussehen  der  Gelenke  ein  Zusammenwacbsen  an- 
zudeuten 

Die  Vaginal-  und  Analöffnung  waren  normal.  2 Brust- 
warzen, 1 Nabelring. 

Die  Brust-  und  Bauchhöhle  war  gemeinschaftlich, 
aber  Columna  vert.  doppelt.  Das  Herz  sehr  gross,  die 
l.unge,  ciue  nach  jeder  Seite,  in  viele  Lappen  getbeilt. 
Die  Milz,  die  Nieren  und  die  Nebennieren  einzeln.  Die 
Leber  deutlich  von  zweien  zusammengesetzt.  Oesopha- 
gus doppelt,  jeder  mit  seinem  Magen  und  seinem 
Dünndarme,  Coecum  getheilt,  der  Dickdarm  gemeinschaft- 
lich. Die  Urinblase  einzeln,  aber  eine  grössere  und 
eine  kleine  Gebärmutter,  jede  mit  ihren  Adnexen. 

Die  Geburt,  obwohl  schwerer  als  die  fünf  vorigen, 
ging  glücklich  ohne  Hülfe  vor  sich,  das  Kind  starb  unter 
der  Geburt 

0.  Bjelt. 


II.  k«pf,  Nervensystem,  Sinnesorgane. 

12)  Tal  ko,  Ein  Fall  ron  Gehlrnhtrole.  Virchow'a  Arch.  52  8.  563. 
— 13)  Breewiee,  T. , Beitrag  xur  Kenotni»  der  Hydroinenin- 
gocele.  Utrecht.  14  88.  2 Tat.  — 14)  Laiomert.  G.,  2 Fälle 
»on  Missbildungen.  Verhandl.  der  Wiirxb.  phys.-med.  Gescilsch. 
N.  F.  IL  8.  7.  (F.  I:  Wirklicher  Hcmicranius  mit  Ct  stennlercn 
geboren  in  Marktstefa;  F.  2:  Nach  gcrichtl.  Akten  vom  J.  1*10 
zu  Ruacastraust  In  der  Oborpfalz  geborener  Hydrocepbaiut  mit 
Vertrhluee  <tor  rechten  Augen.palte;  Nase  rudimentär  durch  eine 
Spalte  mit  der  klundfifftiuug  verbunden.  Ohrmuscheln  lebten. 
Hinterkopt  abgeflecht.  Kopf  »itzt  ohne  Hals  auf  dem  Rumpf 
Extremitäten  verkümmert,  an  den  untern  Je  6 Zehen).  — 15) 
Knively.J.  N.,  Rcmarkablo  case  of  loonstrositjr.  Philad.  med.  and 
surg.  Rap.  May  6.  — 16)  Ros.  W. , Caee  of  cyclopian  moneter. 
DubL  quart.  Journ.  Febr.  — 17)  Betz.  F.,  Intrauterine  Heilung 
einer  8pina  bif.  etc.  Memorabilien  No.  7.  — iS)  Wegner, 
Becken  mit  Hydromeningoccle  »acralis  etc.  Bcltr.  der  Berliner 
Gfbari»b.-Ge*ellecli.  Heft  2. 

Breksnke  (13)  beschreibt  einen  zu  Utrecht  beob- 
achteten Fall  von  Hydromenin gocele  occipi- 
talis. 

Das  sonst  gut  entwickelte  Kind  männlichen  Ge- 
schlechts trug  am  Hinterkopf  einen  grossen  fluctuirenden 
Beutel,  ungefähr  von  der  Grösse  des  Kopfes,  welcher 
wenige  Tage  nach  der  Geburt  punctirt  wurde.  Dabei 
entleerten  sich  12  Hektogramm  alkalische  Flüssigkeit 
von  1,004  sp.  Gew.,  iu  welcher  0,382  pCt.  Eiweiss, 
ferner  Harnsäure,  Cblornatrium  und  Gallenfarbstoff  nach- 
gewiesen wurden.  Nach  der  Function  wurde  ein  Band 
um  den  Hals  des  Beutels  gelegt,  um  die  Ansammlung 
neuer  Flüssigkeit  zu  verhindern,  musste  indess  wegen 
suftretender  Convulsioncn  wieder  weggenommen  werden. 
Nach  3 Tagen  war  der  Beutel  wieder  so  gross  wie  vor 
der  Function 

Das  Kind  war  erst  ziemlich  wohl,  schlief  viel,  Temp. 
•17, fi.  Puls  90,  Resp.  21.  Dann  trat  Unruhe,  zeitweiliges 
Erbrechen  ein:  der  Tod  erfolgte  unter  Fieber  und  Cou- 
vulsionen  18  Tage  nach  der  Operation.  — Die  Mutter 
und  ihre  sieben  anderen  Kinder  sind  kräftig  und  wohl- 
gestaltet. 

Die  anatomische  Untersuchung  ergab,  dass  der  Schä- 
del symmetrisch,  aber  nach  hinten  bedeutend  schmaler 
als  normal  war.  Das  ninlerbatiptsioch  ist  abnorm  gross ; 
die  Squaroa  occip.  besitzt  eine  1,9  Ctm.  hohe,  1,5  Ctm. 
breite  Oeffnung,  durch  welche  sich  die  Gehirnhäute  nach 
aussen  stülpen  Das  Gehirn  normal  entwickelt,  nur 
die  .Seitenlappen  des  Kleinhirns  sehr  klein.  Sämmt- 
licbe  Ventrikel  des  Gehirns  erweitert;  aus  dem  mittleren 
Jahresbericht  der  gesammten  Medlcio.  1871.  Bd.  I. 


setzt  sich  ein  Theildes  Plexus  chorioidetis  zwischen  Tento- 
rium  cerebelli  und  Oberfläche  des  Kleinhirns  durch  die 
abnorme  Oeffnung  des  Hinterhaupts  in  den  äussern  Sack 
fort.  Der  letztere  besteht  aus  einem  äusseru  aus  Haut 
und  Dura  mater  bestehenden  Beutel,  innerhalb  welches 
die  weiebo  Hirnhaut  einen  zweiten  frei  darin  liegenden 
Beutel  darstellt.  Auch  mikroskopisch  fand  sich  weder 
im  Stiel  noch  in  der  Geschwulst  Gehirnsubstanz. 

Nach  einer  kritischen  Betrachtung  der  Entstehungs- 
möglicbkeiten  dieser  Anomalie  kommt  der  Verf.  zum 
Schluss,  dass  sowohl  die  Hydroracningocele  als  die 
Hernia  cerebri  sich  am  besten  aus  der  Annahme  einer 
zwischen  Kopf  und  Amnion  stattgehabten  Verwach- 
sung erklären  lasse. 

Talko  (12)  beschreibt  ein  zu  Alexandropol  im  Kau- 
kasus geborenes  männliches  Kind,  welches  24  Stunden 
gelebt  hatte  Länge  desselben  beträgt  12  Zoll,  Gewicht 
2'i  Pfund.  Es  besitzt  doppelte  Kiefer  und  Orbitalspalte, 
Defect  der  obern  Augenlider  Uebcr  den  Bulbis  jeder- 
seits  eine  rothe  Geschwulst,  in  welcher  ein  Theil  des 
grossen  Gehirns  liegt.  Entsprechend  dieser  Gehirn- 
hcrnic  findet  sich  ein  Defect-  in  beiden  Stirnbeinen; 
die  Schädelnähte  verlaufen  unregelmässig  und  sind  theil- 
weise  verknöchert.  An  beiden  Händen  und  am  rechten 
Fuss  sind  einige  Finger  unter  einander  verwachsen  durch 
hornartige  harte  Bandinasseu,  welche  nach  Angabe  eines 
andern  Arztes  gleich  nach  der  Geburt  eine  Länge  von 
16  bis  18  Ctm.  gehabt  hatten. 

Eine  45jährige  Frau  deutscher  Abstammung  brachte 
nach  Snively  (15)  in  Nordamerika  einen  Anence- 
phalus  mit  Cyelopie  zur  Welt.  Ausserdem  bestanden 
noch  andere  Spaltbildungen : Defect  des  Sternum,  Hernia 
abdominalis.  Bemerkenswerth  ist,  dass  von  den  8 vor- 
ausgegangenen Kindern  derselben  Mutter  sieben  Ilemi- 
cepbalen  waren,  das  achte  jüngste  war  mit  Ausnahme 
eines  Naevus  am  Nackeu  wohlgebildet.  Die  Mutter  führt 
zwei  der  Missbildungen  auf  „Versehen*  zurück;  auch 
leidet  sie  jahrelaug  an  Kopfschmerzen.  Sie  selbst  und 
ihr  Mann  sind  wohlgebildet. 

Von  der  Beschreibung  eines  Cyklopen,  welche 
W.  Roe  (16)  giebt,  ist  hervorzuheben,  dass  Hydroce- 
phalus  vorhanden  war.  Nervus  opticus  und  olfactor. 
fehlen.  Das  einfache  Auge  (Beschreibung  von  Wilson) 
bietet  folgende  Verhältnisse:  Axe  13  Mm.j  lateraler 
Durchmesser  13  resp.  10  Mm.,  Durchmesser  der  opakeu 
Cornea  5 Mm.  Am  Eintritt  des  N.  opticus  erscheint  die 
Sclcra  trichterförmig.  Glaskörper  von  normaler  Consi- 
stenz,  Linse  misst  im  ersten  Aequator  4 Mm.,  von  vorn 
nach  hinten  5 Mm.,  vorn  haftet  derselben  etwas  Pigment 
an,  die  hintere  Kapsel  ist  fest  mit  membranösen  Bildun- 
gen verwachsen  und  haftet  mit  Retina  und  Chorioidea  zu 
einer  Masse  verschmolzen,  der  Insertionsstelle  eines 
Muse,  obliq.  untrennbar  an,  wo  zugleich  die  Sclera  nach 
innen  firstähnlich  prominirt.  Die  Linse  aus  der  Kapsel 
gelöst  erscheint  auf  der  hintern  Fläche  unregelmässig 
rauh.  Abgesehen  von  der  angegebenen  Verwachsungs- 
stelle liegt  die  Retina  lose  der  Chorioidea  an,  erscheint 
uormal,  aber  sehr  dick.  Auf  ihrer  Innenfläche  wurden 
einige  Pigmentflecke  bemerkt,  auf  der  äussereu  blieb 
reichlich  Pigment  haften  Die  Chorioidea  Dicht  völlig 
entwickelt  und  stellenweise  ohne  Pigment.  Processus 
ciliares  kaum  unterscheidbar;  die  Pupille  durch  die  Mem- 
brana pupillaris  verschlossen. 

Die  Beschaffenheit  der  Cornea,  die  unvollständige 
Entwickelung  der  Linse  und  Chorioidea,  das  Vorhanden- 
sein der  Membrana  pupillaris  und  der  Artoria  hyaloidea, 
sowie  die  Grösse  des  Bulbus  entspricht  einem  5 — 6 mo- 
natlichen Fötus. 

Betz  (17)  sah  bei  einem  6jährigen  Knaben  rechts 
von  dem  Processus  spinosus  des  ersten  Kreuzbeinwirbels 
eine  trichterförmige  nnrbige  Einziehung  der  Haut, 
unter  welcher  sieb  deutlich  ein  Defect  im  ersten  und 
zweiten  Kreuzbeinwirbcl  durchfühlen  lässt.  Da  glcicb- 
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zeitig  Incontinentia  urinae  besteht,  ein  wegen  Betbei- 
ligung  des  Rückenmarks  häufiges  Vorkoinmniss  bei 
Spina  bifida  sacralis,  so  schliesst  er,  dass  es  sich  hier 
um  eine  äusserlich  geheilte,  aber  in  ihren  Wirkungen 
fortbestehende  Spina  bifida  handle. 

Eine  ähnliche  durch  die  Obduction  bestätigte  Be- 
obachtung theilt  W kon eh  (18)  mit: 

Das  an  Lungenphthisc  gestorbene  20jährige  Mädchen 
war  mit  einer  bohnengrossen  Geschwulst  in  der  Sacral- 
gegend  zur  Welt  gekommen.  Die  Geschwulst  hatte  im 
13.  Jahr  die  Grösse  eiues  Mannskopfes  erreicht  uud 
platzte.  22  Wochen  nachher  vernarbte  die  Stelle,  indem 
von  dem  Tumor  nur  ein  kleiner  Rest  zuriickblieb. 
Patientin  litt  dauernd  an  Schwäche  der  Unterextremi- 
täten und  Incontinenz.  des  Urins.  In  den  letzten  Mona- 
ten hatte  sich  ausgedehnter  Decubitus  hinzugesellt.  Die 
Obduction  ergab  eine  abnorm  kleine  Harnblase-  Der 
erwähnte  Tumor  ist  ungefähr  in  der  Höhe  des  vierten 
Krouzbeinwirbels  etwas  rechts  von  der  Mittellinie  fest 
mit  der  Haut  verwachsen,  etwa  pflaumengross,  setzt  sich 
mit  einem  rundlichen  Strang  durch  eine  weite  Spalte  in 
den  Canal  des  Kreuzbeins  fort  und  geht  in  der  Höhe 
des  ersten  Kreuzwirbels  in  das  Rückenmark  über.  Der 
Knoten  besteht  aus  derbem  Bindegewebe  und  Fettläpp- 
chen. Das  Rückenmark  ist,  abgesehen  von  starker  Ver- 
dickung und  Verwachsung  der  Iläute  im  untersten  Theil 
normal.  Am  macerirten  Becken  fand  sich  defcct  der 
Bogen  des  2.-5.  Kreuzbeinwirbels;  das  Kreuzbein  weicht 
nach  links,  das  Steissbein  nach  rechts  ab.  Eigentüm- 
lich ist  ein  5 Cm.  langer,  4 Cm.  breiter,  2 Cm-  dicker 
unförmlicher  Knochen,  welcher  mit  der  Tuberositas  ossis 
ilei  dextri  durch  Synchondroso  verbunden  und  etwas 
beweglich  ist.  Von  der  Innenfläche  des  letztem  erhebt 
sich  ein  zweiter,  stumpf  pyramidaler,  etwa  1%  Cm  hoher 
Knochen  s^eil  nach  innen  und  oben.  Vielleicht  dürfte 
dieser  Knochen  den  vier  untern  rechten  Sacralbogen 
entsprechen,  die  durch  die  Geschwulst  zusammengedrängt 
so  abnorm  sich  entwickelt  haben.  Die  Geschwulst  ist  als 
geheilte  Hydromeningocele  sacralis  aufzufassen. 

III.  Thorax  und  Brustorgane. 

11}  Johnson.  George,  The  cireubtion  in  theacariliac  foetu».  Brit. 
med.  Journ.  No.  4.  (Die  Clrculation  im  Arardiacii«  wird  ver- 
mittelt durch  die  Hertcootraciionen  des  wohluebildelcn  Zwilling« 
und  «war  strömt  das  Illut  durch  die  Arteria  umbilicalis  ein, 
durch  die  V.  umbilic.  aus.)  — 20)  Kokitnmkjr,  Cebcr  Defect 
der  Scheidewand  der  Vorhöfe.  Oesterr.  med.  Jahrb.  Bd.  St. 
Heft  X.  — 21)  Van  Geison,  Dcfieiency  of  diaphragiu.  etc. 
New  York.  med.  Record  No.  IS.  (Defect  der  lioken  Haine  des 
Diaphragma,  der  linke  Leberlappeo  und  ein  Theil  des  Magen« 
und  der  Darme  liegen  im  Cavtim  pleurac  sin.  Transpositinn  de« 
ticrien«  und  dor  Leber.  Pas  Kind  hatte  IG  Minuten  gelebt). 

Mit  Bezugnahme  auf  dio  von  J.  Abnold  genauer 
verfolgte  Entwicklung  und  Defectbildung  der  Vor- 
hofsscheidewand des  Herzens  (vergl.  Jhrber. 
f 1870  I.  S.  293)  bat  Rokitansky  (20)  mit  Stricker 
die  Entwicklung  beim  Hühnchen  verfolgt  und  bestä- 
tigt, im  Gegensatz  zu  der  landläufigen  Auffassung,  im 
Wesentlichen  dio  wenig  bekannten  Untersuchungen 
von  Lindes  (Dorpat)  über  dieson  Gegenstand.  Wäh- 
rend nämlich  die  bisherige  Anschauung  den  ursprüng- 
lich einfachen  Vorhof  durch  Hineinwacbsen  einer  hin- 
tern membranösen  und  einer  vordem  raitsculösen 
Platte  in  zwei,  nur  noch  durch  das  Foratnen  ovale 
communicirende  Räume  übergehn  lässt,  welches  letztere 
durch  weitres  Wachsthum  der  Platten  vollständig  ge- 
schlossen wird,  unter  Bildung  der  sog.  Fossa  ovalis,  so 
stellt  Lindes  und  mit  ihm  Rokitansky  ein  Kom- 


men ovale  in  der  Vorhofsscheidewand  junger 
Embryonen  (3.  4.  Tag)  in  Abrede.  Die  Vorhofs  - 
Scheidewand  bildet  sich  nach  diesen  Forschern  von 
der  obern  Wand  des  Venensacks  (etwas  nach  links 
von  der  Mitte)  in  Form  zweier  Schenkel , von  denen 
einer  entlang  der  hintern,  der  andere  entlang  der  obern 
und  dann  der  vordem  Wand  des  Vorhofes  hinab- 
wächst  bis  auf  2 quer  im  Canalis  auricularis  verlau- 
fende Falten,  dio  Anlagen  der  venösen  Klappen  (Lin- 
des' sehe  Auriculo-Ventricularlippe»),  welche  von  dem 
Vorhofsscptum  somit  rechtwinklig  gekreuzt  werden 
und  mit  dessen  unterem  Rande,  wie  auch  unter  ein- 
ander, sie  weiterhin  verwachsen  Dieses  Septum  Ist 
nun  von  Anfang  an  von  vielen  kleinen  Lücken 
gitterartig  durchbrochen,  welche  dicCommani- 
cation  zwischen  den  nunmehr  getrennten  Vorhöfen 
vermitteln,  und  gleichzeitig  nach  dem  linken  Vorhof 
hin  ausgebuchtet.  Die  Lücken  sind  offenbar  das  Er- 
gebnis vielfacher  Durchbrüche  und  wie  die  Ausbuch- 
tung nach  links  durch  den  Druck  des  Blutes  von  dem 
nunmehr  den  Venensack  allein  aufnehmenden  rechten 
Vorhof  her  zu  Stande  gekommen.  Dieses  gitterartig 
durchbrochene  häutige  Septum  wandelt  sich  nun  in 
das  definitive  Septum  dadurch  am,  dass  der 
peripberischeTheil  desselben  ringsum  fl  ei  sc  hi  g 
wird,  während  im  Centrum  der  primäre  häutigu 
Zustand  sich  erhält;  und  zwar  wächst  der  Fleisch- 
rahmen  am  stärksten  von  vorne,  oben  und  untengegen 
denllohlvcnensack,  von  hinten  nach  dem  Lungcnvenen- 
sack,  wodurch  der  häutige  Theil  mehr  auf  die  Seite 
des  letztem  geräth.  Da  nun  das  häutige  Septnm  vorn 
oben  wegen  der  hier  sehr  grossen  Löcher  in  einer  ge- 
wissen Ausdehnung  frei  ist,  d.  h.  nicht  an  dem  Fleisch- 
rahmen haftet,  so  besitzt  es  die  Form  einer  Klappe 
(Valv.  for.  ovalis),  welche  die  Communieation  von 
rechts  nach  links  offen  lässt.  Bei  weitem  Wachsthum 
verliert  sich  die  Ausbuchtung  nach  links,  das  häutige 
Septum  wird  flach  und  straff,  und  dio  meisten  der 
gitterartigen  Durchbrüche  kommen  zum  Verschluss, 
während  hauptsächlich  ein  Loch  vom  oben  sich  er- 
hält, das  Foramen  ovale.  „Der  endliche  Verschloss 
kommt  durch  Anlöthung  dieser  Klappen  (Valv.  for. 
ovalis)  im  Bereich  ihres  Ausschnittes  an  den  Fleisch- 
rahmen, nachdem  er  soweit  lierangewachscn,  dass  sich 
beide  decken,  zu  Stande.“ 

Die  Stelle,  wo  die  Anlagen  der  venösen  Klap- 
pen unter  einandor  verschmelzen  (s.  oben)  gestalten 
sich  zu  einem  von  vom  nach  hinten  ziehenden  fibrösen 
Strange,  welcher  den  beiderseitig  in  der  Wand  des 
Canalis  auricularis  zu  Stande  gekommenen  Klappen- 
Insertionsapparat  zu  zwei  insertionsringen  als  ein 
Commissurenstrang  erzeugt  und  das  Gerüst  abgiebt,  in 
welches  sich  das  Septum  atriorum  von  oben  her,  das 
Sept.  ventric.  von  unten  her  insoriren.  An  ihm  sitzen 
die  inneren  (oder  Scheidewand-)  Zipfel  der  venösen 
Klappen,  wo  immer  diese  Klappenzipfel  zugegen  sind, 
ist  dieser  Theil  des  fibrösen  Gerüstes  der  venösen 
Ostion  vorhanden.  Sind  diese  Klappen  beim  Mangel 
des  Septum  atriorum  zugegen,  so  haftet  dieser 
Cominissurenstrang  am  obern  Rande  des  Septum  von-  } 
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trnmlor.,  sind  die  Klappim  beim  Mangel  dcsSep- 
lnm  ventricul.  zugegen,  so  haftet  er  am  nntem 
Rande  des  Septum  atrior.  — Uebrigens  fehlt  der 
fommissurenstrang  noch  oft  genug  neben  Defecten 
beider  Septa  verschiedenen  Grades,  weil  die  Atrio- 
Ventricnlar- Lippen  nicht  unter  einander  verwuchsen. 

Fälle  also  wie  der  von  Arnold  und  ein  von 
Rokitansky  ausführlicher  mitgctheilter  Fall,  wo  von 
eben  her  eine  sichelförmige  Leiste  in  den  Vorhof  hin- 
cinr3gt,  auf  welcher  sich  eine  Lücke,  ein  Foramen 
ovale  oder  eine  Fossa  ovalis  befindet,  und  unterhalb 
welcher  ein  Loch  im  Septum  atriorum  sich  findet, 
sind  nach  Obigem  als  ein  unzulängliches,  nicht 
ausgewachsenes  Septum  zu  deuten,  „welches  wie 
ein  normales,  innerhalb  eines  dicken  Rahmens  seiner 
Zeit  das  bekannte  Gitter  enthielt,  an  dem  die  zur 
Herstellung  einer  s.  g.  Valv.  for.ovalis  und  einerFossa 
ovalis  führenden  physiologischen  Umgestaltungen  oder 
«■ine  theilweise  oder  gänzliche  Destruction  mit  Zurück- 
lassung einer  bleibenden  Lücke  (in  Arnold's  Fall) 
stattfinden.“ 

Die  Defecte  im  Septum  atriorum  gehen  nun 
mit  anderweitigen  Anomalien  des  Herzens  Hand  in 
Hand. 

1)  Ausnahmslos  ist  dabei  die  Lungenarterie  sehr 
weit,  Aorta  verhältnissmässig,  selbst  absolut  zu  eng. 
2)  Immer  ist  das  Herz  gross,  besonders  rechts  und 
liier  manchmal  auch  exquisit  hypertrophisch ; 3)  das 
Septum  ventric.  ist  mehr  oder  weniger  zu  niedrig, 
häufig  verlängert,  und  über  dem  oberen  Rande  dessel- 
ben fliessen  die  entsprechenden  venösen  Klappenzipfel 
beider  Herzhälften,  manchmal  unter  Bildung  eines 
nahtähnlichen  Firstes,  untereinander  zusammen  — 
wegen  Defect  der  untern  Randes  des  Septum  atriorum, 
welcher  zwischen  sic  eintreten  sollte.  4)  Nicht  selten 
findet  sich  auch  ein  Defect  im  Septum  ventriculorum, 
weil  der  obere  Rand  der  letztem  nicht  überall  mit  dem 
die  Klappen  tragenden  Commissurenstrang  (s.  oben) 
verwuchs.  5)  Der  Aortenzipfel  des  Mitralis  ist  in  2 
Zipfel  gespalten : der  vordere  inserirt  sich  mit  den 
Sehnenfäden  am  vordem,  der  hintere  am  hintern  Pa- 
pillarmuskel.  Die  Spalte  des  Aortcnzipfels  ist  einem 
vernarbten  Riss  ähnlich,  ihre  Ränder  verdickt  und 
starr,  als  wenn  in  Folge  einer  Entzündung  die  Klappe 
gerissen  wäre.  Da  aber  entzündliche  Zustände  am 
kindlichen  Herzen  an  dieser  Stelle  fehlen,  so  sind  die- 
selben als  Folgen  der  Missbildung  zu  betrachten. 

Eine  normale  Stellung  der  Aorta,  wie  Arnold  sie 
angieht,  ist  nicht  vorhanden. 

Den  ganzen  Complex  von  Anomalien  führt  R.  auf 
die  Wechselwirkung  zwischen  der  congenital  zu  engen 
Aorta  und  dem  offenen  Septum  ventricul.  und  atriorum 
zurück.  Das  durch  die  Aorta  unvollständig  abfliessende 
Riot  des  linken  Ventrikels  geht  durch  das  offene  Septum 
ventric.  zum  Thcil  in  den  rechten  Ventrikel,  was  hier  und 
im  rechten  Atrium  Stauung  und  Erweiterung  beider  sowie 
des  Communicationswegs  beider  Atrien  herbeiführt. 
Diese  Erweiterung  hindert  den  Schluss  des  Septum 
atriorum,  während  der  öfter  eintretende  Verschluss 
des  Septum  ventric.  die  Stauung  auf  das  linke  Herz 


beschränkt,  hier  Erweiterung  und  rückwärts  auch  Er- 
weiterung des  Lungenkreislaufes  bedingt,  was  nach 
cingeleiteter  Respiration  und  Verschluss  des  Ductus 
arteriosus  sich  noch  weiter  ausbildet,  so  dass  besonders 
der  Conus  artcr.  dexter  eine  monströse  Entwickelung 
erfahren  kann. 

Die  so  früh cingeleitete  Erweiterung  führt  zu  einer 
Verlängerung  des  Commissurenstranges  (Insertion  der 
innern  venösen  Klappen),  unvollständiger  Entwicke- 
lung des  Septum  ventricul.  und  Spaltung  dcsAorten- 
zipfels  der  Mitralis.  »Die  dadurch  gegebene  lusuf- 
ficienz  der  Bicuspidalis  aber  tritt  in  den  Complex  von 
Störungen  insofern  als  ein  belangreiches  Moment  ein, 
‘als  sie  die  Erweiterung  des  Herzens  vom  Lungen venen- 
sacke  aus  fördern,  wie  auch  andererseits  machen  muss, 
dass  die  Aorta  in  der  Entwickelung  ihres  Calibers 
znriickbleibt.“ 


Nachtrag. 

Jäderholm,  A.,  Kall  af  rudimentär  utvcckllnK  »f  vennir«  lungaii 
m«d  defekt  af  venalra  plera'icken  och  ventlra  hälften  af  dta. 
phragina.  Ilvgiea.  8r.  läk.  «4IUk.  forta.  K.  Gl. 

Das  Kind  war  vollgeboren  und  hatte  bei  der  Geburt 
schwache  Lebenszeichen  dargeboten  und  war  bald  ge- 
storben An  der  linken  Seite  fehlte  ganz  und  gar  das 
Diaphragma  und  der  Pleurasack,  und  die  linke  Brust- 
höhle enthielt  ausser  der  kleinen  unvollständig  entwickel- 
ten linken  Lunge  den  giössten  Thcil  des  Darmes  sammt 
dem  linken  Leberlappen.  Durch  diese  Lage  der  Leber 
hutto  sich  eine  Drehung  des  Organes  gebildet,  so,  dass 
dessen  grösster  Diatneter  in  der  Mittellinie  des  Körpers 
lag.  Der  Magen  hatte  eine  umgekehrte  Lage  mit  der 
Curvatura  maj.  aufwärts  und  dem  Pylorus  nach  links. 

Bllx. 


IV.  Abdomen. 

22)  Hornblnw,  Caie  of  inonstro»itj.  Trainarl.  of  ih*  obsten 
Soft.  XII.  247.  (An  dem  aonat  wohlgebildeten  Kind  lag  die  Le- 
ber frei  vor;  die  achr  dünnen  Rauchdci-ken  «raren  wabr- 
aeheinlicb  beim  Kinreiaaen  der  Klliäule  geplant.).  — 23) 

Sharp,  H.  J.,  Occlnaion  of  tbe  rectum,  New  York  raed.  Ga- 
aette.  April  IS.  — 24)  Küttner,  Kall  Ton  Dünndsrinat  reale. 
YTrcbow’»  Arch.  UV.  34. 

n.  J.  Sharp  (23)  wurde  mit  Pearcc  zu  einem 
3 Tage  alten  Knaben  gerufen,  welcher  seit  der  Geburt 
keine  Darmausleerung  gehabt  und  bereits  einige  Malo 
gebrochen  hatte.  Eine  Injection  von  warmem  Wasser  per 
auura  hatte  keinen  Erfolg:  und  bei  der  Untersuchung 
ergab  sieb,  dass  das  Rectum  3 Zoll  über  dem  Anus 
complct  verschlossen  war.  Folgenden  Tages  wurde 
noch  einmal  mit  einem  Nasenspiegel  untersucht  und  der 
Befund'  bestätigt.  Da  das  blinde  Ende  des  Rectum  nach 
oben  sich  alimälig  verengerte  und  deshalb  ein  einfaches 
lucmbranöses  Septum  ausgeschlossen  wurde,  da  in  letz- 
terem Fall  das  Rectum  bis  zur  Vcrschlussstelle  normale 
Weite  besitzt,  so  wurde  kein  operativer  Eingriff  gewagt. 

DieSection  ergab  dann  auch,  dass  das  obere  und  un- 
tere Ende  des  Rectum  durch  einen  1*  Zoll  langen, 
vollständig  undurchgängigen  Strang  Zusammenhängen, 
in  welchem  Zellgewebe  und  Epithel  ohne  Muskelfasern 
sich  fanden.  Die  Gedärme  waren  durch  Mcconimn,  Gas 
und  Milch  stark  ausgedehnt. 

Seltener  als  Atrcsia  recti  ist  eine  Unterbre- 
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chung  in  der  Contiuuität  des  Dünndarms,  von 
der  Küttnkr  (24)  einen  Fall  berichtet. 

Das  sonst  wohlgebildete  Kind  starb  3 Tage  nach 
der  Geburt  unter  Obstipationserseheinungen.  Es  fand 
sich  ein  blind  endendes  Jejunum  neben  einem  blind  an- 
fangenden Ileum  , zwischen  beiden  fehlt  ein  Stück  des 
Darms  und  der  entsprechende  % Zoll  breite  üekrösthcil. 
Der  obere  Blindsack  besitzt  einen  Durchmesser  von  über 
2 Zoll,  enthält  reichliches  blutig  gefärbtes  Meconium,  der 
untere  ist  nur  lj — 2 Linien  weit  und  leer.  Jedes  die- 
ser Darmstücke  besitzt  ein  besonderes  Mesenterium. 
„Zwei  gürtelförmige  nekrotische  Geschwüre  umziehen  wie 
2 von  einem  Centrum  ausgehende  Radien  das  monströs 
uusgeweitete  sackförmige  Jejunalende;  diese  Nekrotisi- 
rungen  an  der  Serosa  dringen  bis  auf  die  Mucosa,  der 
erste  Geschwürsgürtcl  sitzt  4 Zoll,  der  zweite  etwa  5i 
Zoll  vom  blinden  Ende.“  Küttner  bezieht  den  Defect 
auf  Schwund  durch  fötale  Axendrebung  (nicht  durch  Pe- 
ritonitis), während  die  erwähnten  gürtelförmigen  Nekro- 
sen auf  dem  obern  Dünnende  wahrscheinlich  auf  Stran- 
gulation in  dem  unteren  frei  beweglichen  Mesenterialende 
zu  beziehen  sind,  welche  sich  erst  nach  dor  Geburt  voll* 
zogen  hat. 


Nachträge. 

1;  Hamilton,  VV.  H.,  C'ase  of  defiriency  of  abdominal  parlelea 
ln  a foctu».  American  Journal  of  mod.  ac.  July.  — S) 
Porro,  K.,  Sopra  un  ca»o  «iugolariaaiino  di  palologia  ombriolo- 
gica.  Anuali  uulv.  di  medicina.  Miggio.  — 3)  Helberg,  Hj. , 
Atreala  ani  urelbrall».  Norak  Mag.  f.  I„  B.l  24  8.  16S.  — 4) 
Murray.  Tvänne  fall  af  abuormt  läge  af  tarmkanalen.  Upsal. 
läkarcf.  forh.  Bd.  5.  p 646. 

Hamilton  (1).  Bei  einem  neugeborenen  Mädchen  be- 
stand zwischen  Schamfuge,  Darmbeinkämmen  und  Schwert- 
fortsatz ein  scharf  abgeschuittcner,  fast  kreisförmiger 
Defect  der  Bauchhaut  und  Muskulatur.  Dio  Gedärme 
waren  vom  durchsichtigen  zarten  Bauchfell  bedeckt,  an 
welches  die  sehr  engen  Nabelgofässo  nahe  der  Scham- 
fugo  übergingen.  Das  sonst  woblgebildete  Kind  lebte 
12  Tage. 

Porro  (2).  Bei  einem  Neugeborenen  mit  Atresia  ani 
war  am  zweiten  Tage  Peritonitis  vorhanden.  Unter  be- 
ständigem Drängen  floss  aus  der  Harnröhre  Meconium, 
bisweilen  auch  klarer  Urin.  Die  Analgegend  fluctuirte 
nicht  und  wurde  durch  Bauchpresse  nicht  hervorgetrieben 
Bei  der  operativen  Analbildung  wurde,  um  dio  Nähe 
des  Katheters  zu  vermeiden,  der  vorher  in  die  Blase 
zum  Schutz  derselben  eingeführt  war,  nabe  am  Kreuz- 
bein incidireud  vorgegangen  und  hier  in  2 Ctm.  Tiefe 
der  gefüllte  Mastdarm  erreicht  und  eröffnet.  Nur  An- 
fangs war  die  Entleerung  geuügend.  Durch  die  Urethra 
aber  floss  Meconium  bis  zum  Tode  ab.  Die  Section  er- 
gab, dass  das  untere  Endo  des  Colon  desc.  scharf  nach 
innen  umbog  und  in  das  blasenartig  erweiterte  vom 
Kpigastrium  bis  zum  Pcrinaoum  reichende  Rectum  ein- 
mündeto  Eine  von  der  äusseren  Harnröhreuöffnung 
her  eingeführte  Sonde  trat  an  dem  unteren  spitzzulaufen- 
den Endo  des  Rectum  hervor.  Denselben  Weg  verfol- 
gend, hatte  der  wählend  der  Operation  vermeintlich  in 
dio  Blase  eiugeführtc  Katheter  Veranlassung  gegeben, 
den  künstlichen  Anus  weiter  nach  obon  und  hinten  zu 
verlegen  als  sich  jetzt  als  nöthig  und  zweckmässig  her- 
ausstellto.  Folgte  der  Katheter  in  der  Harnröhre  vor- 
driugend  det  vorderen  Wand,  so  gelanto  er  in  die  Blase- 
Es  mündeto  nämlich  die  enge  Fortsetzung  des  Rectum 
in  die  Pars  membran.  der  Urethra  Dass  das  Rectum 
nicht  in  die  Blase  mündete,  ging  auch  schon  daraus 
hervor,  dass  zuweilen  klarer  Urin  entleert  worden  war. 
Die  innere  Oeffnung  des  künstlichen  Anus  lag  zwischen 
zwei  Schleimhautfalten,  die  den  Meconiutnabfluss  hemmten. 

Bock  (Berlin). 


Heiberg(3).  DasReclum  endete  blind  $ * über  dem 
Perinaeum,  aber  öffnete  sich  nach  vorne  und  nach  unten 
in  die  erweiterte  Urethra,  die  Blase  spindelförmig;  der 
eine  Ureter  obliterirt  und  die  entsprechende  Niere  hy- 
dronephrotisch.  Die  Gedärme  stark  von  Luft  aufgetrie- 
ben. — Das  Kind  lebte  nur  3 Tage. 

A.  Wille. 

Murray  (4L  Bei  der  Oeffnung  der  Bauchhöhle 
eines  jüngeren  Mannes  fand  man  Folgendes:  Das  Ileum 
beginnt  bei  der  Symphysis  sacro-iliaca  d.  sich  an  der 
Fascia  iliaca  durch  eine  Peritonealbekleidung  zu  befesti- 
gen, welche  nur  die  Hälfte  der  Peripherie  des  Darmes  be- 
kleidet; erst  heim  Angulus  post,  crist.  ilei  bekommt  es 
eine  vollständige  Bekleidung,  welche  jedoch  gemeinsam 
für  die  6-7  letzten  Zoll  vom  Ileum,  für  das  Coecum 
und  das  Colon  ascendens  ist.  Das  Peritonaeum  entspringt 
nämlich  auf  der  rechten  Seite  von  der  elften  und  zwölf- 
ten Costa,  schlägt  sich  abwärts  über  das  Colon  ascend. 
und  Coecum,  wovon  es  auf  das  Ileum  hinübergeht  (wel- 
ches es  vollständig  umhüllt)  und  sich  darauf  iu  das  Me- 
senterium des  Dünndarmes  verliert.  Die  ganze  Darm- 
schlinge hat  dadurch  eine  grosse  Beweglichkeit  erhalten 
und  lag  bei  Oeffnung  der  Bauchhöhle  in  das  kleine 
Becken  niedergesunken. 

ln  einer  anderen  Leiche  fand  sich  ein  abnormes 
Verhältniss  beim  Uebergange  von  Duodenum  zum  Jeju- 
num, indem  der  erste  Theil  des  Jejunum  einen  starken 
Bogen  nach  rechts  beschrieb,  dessen  Convexität 
vom  Mesocolon  transv.  getragen  wurde.  Bursa  omeutal. 
war  ausserdem  ebenso  wie  beim  Fötus  in  ihrer  ganzen 
Ausdehnung  offen,  so  dass  man  mit  einer  Sonde  ganz 
abwärts  bis  zum  freien  Rande  des  Omentum  dringen 
konnte. 

Dahl  (Kopenhagen). 


V.  I'rogenitalapparat. 

2S)  Sleiner,  A..  Mia-blMun;  de»  Penla.  Sitaber.  d.  Ver.  der  Aert.te  In 
8teierniark  VIII.  8.  76  — 26)  Jonei,  J„  Malformation  of  ge- 
nital organs.  New  York  mcd.  Kec.  July  1.  (23  J.  alter  ala  Mann 
gekleideter  Hermaphrodit,  bartlos,  der  Habitus  mehr  weiblich. 
Penis  normal  gebildet,  aber  nur  } Zoll  lang:  Scrotutn  »ehr  klein, 
ohue  Testikel,  Bel  der  Untersuchung  per  rectum  wird  kein  Ute- 
rus gefunden.  Keine  Menstruation  ; Neigung  aum  männlichen 
Geschlecht ) — 27 1 Löffler,  Zur  Casuistik  der  Zwitter.  Ber- 
lin. kllu  Wochenachr.  No.  26.  (Bei  der  Untersuchung  der  Re 
kruten  fand  sieb  ein  Indirid.  von  mehr  weiblichem  Habitus,  mit 
Hypo-pndie,  Labien  schwach  entwickelt.  Scheide  ehr  eng  für 
eine  Sonde  nicht  paaatrbar.  Genitalien  mit  Blut  beklebt,  die  Pe- 
riode soll  seit  dem  14.  Jahre  regclm&.alg  alle  4 Woeben  einge- 
treten  sein).  — 2 ■>)  H e p p n e r,  Ueber  den  wahren  Herni.aphrodills- 
mua  beim  Menschen  Müller's  Archlr.  8.  679  — 29i  Der- 

selbe, Einige  wichtige  Henimungshil Jungen  der  weiblichen  Ge- 
nitalien. Petcrsb.  med.  Zoitarhr.  1870.  No.  3. 

A.  Steiner  (25)  stellte  dem  Verein  der  Aerzte  in 
Steiermack  einen  1 1jährigen  Knaben  mit  einer  sel- 
tenen Missbildung  des  Penis  vor. 

Der  Penis  ist  nur  % Zoll  lang  mit  vollständiger  Hy- 
pospadie „An  Stelle  der  Glans  befindet  sich  ein  nur 
durch  eine  Hautbrücke  über  der  Urethralmündung  mit 
dem  übrigen  Penis  zusammenhängendes  Gebilde,  welches 
durch  starke  Einkerbungen  in  3 Theile  getrennt  ist,  und 
von  denen  jeder  die  Form  einer  Glaus  hat.  Sie  steben 
in  einem  nach  vorn  convexen  Bogen  gerade  unter  ein- 
ander, und  zwar  trägt  der  zu  oberst  stehende  Theil  am 
deutlichsten  die  Kennzeichen  der  Glans;  diese  hat  au 
der  Spitze  des  Kopfes  eine  genau  einer  Urethrnlmüu- 
dung  ähnlich  sehende  Vertiefung,  welche  in  einen  cen- 
tral verlaufenden  und  vor  der  wirklichen  Urethralmüu- 
dung  endigenden  Kanal  führt.  Die  zwei  unteren  Glandes 
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falsae  stehen  mit  einander  ebenfalls  durch  einen  Kanal 
in  Verbindung,  welcher  von  dem  einen  Orificium  urethrae 
ialsum  zum  andern  führt.  Schwellkörper  sind  nur  in 
der  zu  oberst  stehenden  Glans  falsa  fühlbar,  die  beiden 
unteren  fühlen  sich  wie  bypertropbirtes,  öderaatöses 
ilautgebilde  an.“ 

C.  L.  Hkppnkb  (28)  zieht  aus  der  über  sog.  wah- 
ren Hermaphroditismus  vorhandenen  Litoratur 
den  Schluss,  dass  bis  jetzt  noch  kein  einziger  bewei- 
sender Fall  (d.  h.  gleichzeitigem  Vorhandensein  männ- 
licher and  weiblicher  Geschlechtsdrüsen  bei  demsel- 
ben Individuum)  beschrieben  sei.  Dagegen  glaubt  er 
selbst  einen  solchen  bei  einem  2 Monat  alten  Kinde 
gefunden  zu  haben. 

Aeusserlich  überwiegt  der  männliche,  innerlich  der 
weibliche  Typus.  Es  ist  vorhanden  Scrotum,  Penis  mit 
Hypospadie.  Die  Harnröhre  führt  eines  Theils  zur  Harn- 
blase, andern  Theils  zur  Vagina,  letztere  und  die  Harn- 
röhre sind  an  der  Vereinigungsstello  von  einer  gut  ent- 
wickelten Prostata  umgeben.  Uterus,  Tuben  und  Ova- 
rien vollständig  normal  vorhanden.  Auffallend  war 
das  Vorhandensein  von  je  einem  drüsigen  Körper  neben 
dem  Ovarium,  welcher  mit  dem  Parovarium  in  Verbin- 
dung steht  und  von  H.  für  Hoden  gehalten  wird.  Mi- 
kroskopisch fanden  sich  nämlich  darin  radiär  verlaufende 
Drüsenröhren,  die  gegen  den  Hilus  in  grössere  canal- 
artige Räume  Zusammenflüssen.  „Die  Wandungen  der 
Schläuche  werden  durch  structurlose  Membranen  gebildet, 
au  denen  durch  Zusatz  von  Essigsäure  weder  Streifung 
noch  Kerne  wahrgenommeu  werden  Vasa  deferentia 
fehlen.“ 

Ans  den  13  von  Hkppnkb  (29)  mitgetheilten  Fäl- 
len von  Hemmungsbildung  des  weiblichen 
Genitalkanals  heben  wir  Folgendes  hervor. 

Fall  5.  Das  Kiud  wurde  am  vierten  Tage  nach  der 
Geburt  mit  Ileus  ins  Findelhaus  gebracht  und  von  Dr. 
Rauch  fuss  operirt.  Eine  in  die  Genitalöffnung  einge- 
führte Sonde  führte  nach  vorwärts  in  die  Blase,  nach 
hinten  in  einen  dem  Perineum  entsprechenden  Hohlraum, 
den  man  für  das  Rectum  hielt.  Vom  Perineum  aus 
wurde  nun  vorsichtig  gegen  die  Sondenspitze  eingeschnit- 
ten, und  der  ßlindsack  eröffnet.  Es  entleerte  sich  zwar 
etwas  Mecanium,  trotzdem  dauerte  der  Ileus  an,  und  das 
Kind  starb  2 Tage  nach  der  Operation.  Die  anatomische 
Untersuchung  ergab,  dass  es  sich  um  Cloakenbildung  mit 
Uterus  und  Vagina  duplex  handelte.  Durch  die  Opera- 
tion war  bloss  der  blasig  erweiterte  uutore  Theil  der 
(stärker  entwickelten)  rechten  Vagina  eröffnet  worden. 
Das  Rectum  verengert  sich  nach  unten  bedeutend  und 
mündete  nicht  direct  in  letztere,  sondern  mit  einer  nur 
sttcknadelkopfgrossen  -Oeffnung  auf  dem  freien  Rande 
des  Septum  der  2 Vaginae  aus. 

Wäre  dies  Verhalten  intra  vitara  erkannt  worden,  so 
liegt  die  Möglichkeit  vor,  dass  der  Mastdarm  hätte  er- 
öffnet und  dadurch  das  Leben  des  Kindes  erhalten  wer- 
den können. 

Blase,  Tuben  und  Ovarien  waren  normal.  Ausser- 
dem fand  sich  Hufeisenniere. 

Fall  4,  wo  aber  keine  Anamnese  vorhanden  ist,  be- 
schreibt ein  Präparat  mit  Atresia  vaginae,  Uterus  duplex 
solidus  (beide  Hälften  ohne  Hoble)  Tuben  normal, 
Ostium  abdominale  offen.  Ovarien  mit  oberflächlichen 
Karben,  auf  dem  Durchschnitt  mit  Corpora  lutea  und 
spärlichen  Graaf’schen  Follikeln.  (Es  haben  somit 
trotz  Verschluss  des  Utero  - Vagiualkanals  die  Ovarien 
faactionirt.) 

VI.  Extremitäten. 

SO ; Printer I,  B. , Fall  von  erblich« r Difformitfl.  Bsrliu.  klln. 

Wocbeoscbr.  1671.  No.  3>.  — 31)  Fürst,  L.,  Da«  Amnion  In 


«einer  Beziehung  xu  fötalen  Mlüklldungen.  Areb.  t.  Gyoikol. 
II.  H.  3.  — 33)  Kristeller,  Frucht  mit  zn  engem  Hautseeke. 
Berl.  Beltr.  z.  GeburUk.  II.  2.  — 33)  Pye-Smith,  P.  II.,  On 
left  - handedm-z*.  Guy’*  lto»p.  Itep.  XVI.  141.  (Weder  Situs 
tranerersue  vlseerum  noch  ein  abnorm  tiefer  Ursprung  der  rech- 
ten Arterie  subclavia  ist  in  eilen  Fällen  v»o  Linkshändigkeit  zu- 
gegen. Vielleicht  Ist  Rechtshändigkeit  In  einem  Ueberwlegen  der 
linken  Gehirnhälfte  zu  xurhon ; durch  Zuchtweh)  und  Erziehung 
hätte  sich  dann  dieser  Gebrauch  allmalig  befestigt.)  — Nach- 
trag: Fumagalll  C. , Sülle  dilTorniitä  congenile  delle  dita. 
Aonall  unlv  di  medicin.v.  Maggio.  (Enthält  nichts  Besonderes. 
Bock.) 

Im  Anschluss  an  die  Arbeit  von  Crkdk  und  Klotz, 
welche  viele  Missbildungen  aus  abnormen  Adhä- 
sionen mit  dem  Amnios  erklärt  (Jabresber.  f. 
1869.  I.  S.  163),  beschreibt  L.  Fürst  (31)  zwei  wei- 
tere Fälle  dieser  Art. 

Einmal  fand  sich  an  einem  5— 6 monatlichen  Fötus 
eine  strangförmige  Brücke  zwischen  dem  rechten  Ober- 
arm und  dem  Rumpf.  An  zwei  Fiugern  fadenförmige 
Appendices  (Reste  von  Amniosadhärenzen):  der  eine 
Daumen  zeigt  eine  Schnürfurcbe.  Ausserdem  verschiedene 
andere  Anomalieen ; Baucbspalte,  Uterus  unicornis  cte. 
Dann  bei  einem  lebenden  sonst  wohlgebildeten  Kinde 
Verkrümmung  der  oberu  Extremitäten.  Der  linke  Dau- 
men besoss  keinen  Metacarpus,  sondern  hing  an  einem 
2,5  Mm.  langen  Hautfaden  schlaff  herab  Der  abge- 
schnürte Daumen  wurde  durch  Unterbindung  abgetrennt, 
der  rechte  Arm  nach  Durchschneidung  verschiedener 
Sehnen  gestreckt,  durch  einen  Pappverband  fixirt,  wo- 
durch nach  einigen  Monaten  die  Radialbeugung  der 
Hand  und  die  Winkelstellung  der  Ulna  wesentlich  ge- 
bessert wurde. 

Die  von  Kristeil  er  (32)  beschriebene  7 monatliche 
Frucht  ist  ansgezeichnet  durch  eiuo  zu  enge  Haut: 
Dieselbe  reicht  nämlich  in  allen  Gelenkbeugeu  nicht 
bis  an  das  Gelenk,  sondern  bildet  schwimmhautäbnliche 
Vorsprünge,  welche  nur  geringe  Bewegungen  zulassen. 
So  steckt  beispielsweise  der  Oberarm  mit  seinem  oberen 
Drittel  noch  in  der  Haut,  welche  direct  auf  den  Thorax 
übergeht;  dom  entsprechend  liegt  die  Achselgrube  an 
der  Grenze  zwischen  oberem  und  mittlerem  Drittel  des 
Humerus.  Zwischen  den  Fingern  finden  sich  Schwimm- 
häute, welche  bis  zur  Mitte  der  Fiuger  reichen.  Aehn- 
liche  Verhältnisse  an  der  untern  Extremität.  Sonst 
fand  sich  bei  der  durch  Virc ho w ausgeführten  Untersu- 
chung ausser  Defect  eines  Luugen-Lappens  jederseits 
keine  Abnormität. 

Die  Eltern  sind  Geschwisterkinder,  Syphilis  nicht 
vorhanden. 

B.  Fränkel  (30)  schildert  einen  Fall  von  Ver- 
kümmerung oder  Defect  des  Nagelgliedes  des 
Daumens  oder  der  grossen  Zeho  (Mikrodaktylie)  welcher 
sich  durch  5 Generationen  verfolgen  lässt.  Der 

Daumen,  resp.  die  grosse  Zehe  ist  eingliedrig,  der  zu- 
gehörige Metacarpus  kurz,  am  Ende  kolbig  verdickt, 
das  Nagelglied  des  Zeigefingers  nach  einwärts  gekrümmt. 
Die  Nägel  der  Daumen  sind  klein  und  stellenweise  ver- 
dickt. Nur  in  der  dritten  Generation,  bei  einer  Frau 
springt  die  Anomalie  wenig  hervor;  es  erscheint  näm- 
lich hier  „das  Nagelglied  der  Daumen  und  grossen  Zehen 
platt  und  ungewöhnlich  breit,  und  die  Spitzen  der 
Zeigefinger  sind  nach  dem  Daumen  zu  gekrümmt.  Die 
Knochen  im  Nagclgliode  der  Daumen  und  grossen  Zehen 
fühlen  sich  platt,  dünn  und  kurz  an.  Die  Nägel  sind 
verkümmert.  Der  Metacarpus  ist  klein  und  am  Phalan- 
genende kolbig  verdickt.“  Die  Uebertragung  geschieht 
bald  durch  die  männlichen,  bald  durch  die  weiblichen 
Nachkommen.  Einzelne  Familienglieder  sind  normal  ge- 
bildet. 


174 


F.  OK  (IHK,  PATHOLOGISCHE  ANATOMIE,  TERAT0L061K  UNI»  ONKOLOGIE. 


“1 


VII.  Föfalkrankheilen  und  angeborene  Geschwülste. 

31;  Tau  u ah!  tt , Congenital  luo  iori  of  thc  ueek.  Olatgow  raud.  Jouru. 
N « v . — 3:.)  l’a  :c  r ton , lt.,  C'a.e  <> f congenital  Ijinphatle  varix. 
Bdinb.  med.  Journ  May.  ■ 3G)  Neu  mann.  B,  Kail  von  con- 
genitaler  Epulia.  Archiv  <1.  Uoilknuil«.  Holt  li.  — 3T)  Vir- 
c h o w , Teratom»  myoiuatodes  inedinatiuj.  Viicbow'a  Archiv. 
1.11 1.  p.  441.  — 33}  Läng,  E.,  beitrag  xtir  Kenntnis«  der  Ler- 
moldcyateii.  Virchow ’»  Arcli.  1.1  li.  p.  13$. 

K.  Ncumann  (36)  berichtet  über  eine  congenitale 
Epulis  die  am  linken  Oberkieferrand  polypenartig  mit 
einem  dünnen  Stiel  aufsass  und  durch  Hildebrau  dt 
abgetragen  worden  war.  Sie  bestellt  aus  zwei 
Lappen  von  der  Grosse  einer  Erbse  resp.  einer  kleinen 
Bohne,  die  Oberfläche  ist  glatt,  stark  gerötbet,  die  Con- 
sistenz  elastisch  weich.  Der  Durchschnitt  blassröthlich, 
liefert  durch  Abstreichen  zahlreiche,  ziemlich  grosse, 
grobkörnige  Spindel-,  keulen-  und  sternförmige  Zellen, 
deren  Kern  erst  durch  Essigsäure  sichtbar  wird  und  im 
Verhältnis*  zur  Zelle  klein  erscheint.  Die  Geschwulst 
ist  überzogen  vou  normalem  Pflasterepithel  und  der 
Schleimhaut  der  Mundhöhle:  die  erwähnten  Zellen  sind 
eingebettet  in  ein  kleinzelliges,  reichlich  mit  Gefüssen 
durchsetztes  Netzwerk,  in  deren  Maschen  je  eine  dieser 
Zellen  liegt.  Dieselbe  Structur  besitzt  der  Stiel.  Der 
Ausgang  ist  wahrscheinlich  das  Periost:  vielkernige 
Zellen,  wie  sie  bei  Erwachsenen  in  der  sarcomatösen 
Epulis  Vorkommen,  linden  sich  nicht. 

Ta  n n a h i 1 1 (34 ) berichtet  über  einen  mehr  als  kindskopf- 
grossen Tumor  am  Halse  eines  sonst  wohl  entwickelten 
Knaben.  Der  Tumor,  durch  welchen  das  Gesicht  nach 
oben  gedrängt  wird,  hat  eine  groblappige  Oberfläche 
und  misst  von  oben  nach  unten  6,  in  querer  Richtung 
14  Zoll.  Seitlich  erreicht  der  Tumor  das  rechte  Ohr 
und  überragt  das  linke  um  1%  Zoll  nach  hinten.  Ueber 
der  Geschwulst  liegt  die  verdünnte  Haut,  die  Mm. 
steruo-mastoidei  uud  die  Art.  carotis  siuistra.  Tlieils 
über,  theils  in  der  Geschwulst  eingebettet  sind  die 
Mm.  omohyoidei.  Das  Zungenbein  liegt  am  oberen 
Rand  der  Geschwulst.  Der  Durchschnitt  erscheint  theils 
cystisch,  theils  fest.  Die  grauen  Stellen  bestehen  aus 
zahlreichen  in  einer  transparenten,  durch  Essigsäure  sich 
trübenden  Intercellularsubstanz  gelegenen  zarton  Rund- 
zellen  mit  grossem  Kern.  Die  erweichten  Stellen  gaben 
Mucinreaction.  Endlich  fanden  sich  knorplige  und  knöcherne 
Einlagerungen.  Verf.  nennt  die  Geschwulst  eiu  zusammen- 
gesetztes Myxosarkotu,  als  dessen  Ausgangspunkt  wahr- 
scheinlich die  Schilddrüse  zu  betrachten  ist.  Dafür 
spricht  die  Lage  des  Tumors  vor  der  Trachea  und  dem 
Lnrynx,  welcher  letztere  fast  ganz  von  Geschwulstmassen 
umgeben  ist.  Die  Thymus  ist  normal,  ihr  oberer  Tbeil 
bedeckt  den  unteren  Rand  des  Tumors. 

Alle  audereu  Organe  gesund;  die  Lungen  batten 
nicht  geatbmet. 

Eino  eigenthümlichc  Geschwulst  des  Media- 
stinum (Teratoma  myomatodes)  beschreibt  Vut- 
chow  (37)  : 

Dr.  Winzer  in  Erfurt  hatte  den  Patienten,  einen 
22  Jahr  alten  Kanonier,  etwas  über  zwei  Monate  beob- 
achtet. PaL  klagte,  nachdem  schon  einige  Wochen 
Unwohlsein  bestanden  batte,  über  Kurzathinigkeit  und 
Schmerzen  in  der  rechten  Brusthöhle.  Die  Percussion 
ergab  ausgedehnte  Dämpfung  rechts  an  der  3.  Rippe 
nach  abwärts  und  in  schräger  Linie  nach  hinten  unten 
bis  zum  Angulus  scapulae.  Im  Bereich  der  Dämpfung 
kein  Athmungsgeräusch.  Das  Befinden  des  Kranken 
verschlimmerte  sich  all  mal  ig,  hier  und  da  trat  massiges 
Fieber  auf.  Nach  vier  bis  fünf  Wochen  entwickelte 
sich  au  der  Verbindung  von  Knorpel  uud  Knochen 
der  dritten  linken  Rippe  ein  schmerzhaftes  Höcker- 
eben,  welches  in  c.  fünf  Wochen,  wo  der  Tod  ein- 


trat, die  Grösse  einer  kleinen  Kaust  erreicht  hatte 
Gleichzeitig  breitete  sieh  die  Dämpfung  rechts  sowohl 
vorn  als  hinten  noch  mehr  aus,  die  Leber  wurde  nach 
abwärts  gedrängt  Eine  Zeit  lang  war  auch  Oedem  der 
äussern  Weichtheilo  der  rechten  Seite  und  eiues  Theils 
der  Bauchdecken  vorhanden,  welches  alluiälig  zurückging. 
Unter  zunehmender  Kurzathinigkeit  trat  der  Tod  ein. 
Die  Diagnose  war  auf  eiu  im  vordem  Tbeil  des  Pleura- 
sacks abgekapseltes  Exsudat  gestellt;  die  Geschwulst 
an  der  3.  Rippe  war  für  einen  kalten  Abscess  oder  ein 
Enchondrom  angesehen  worden. 

Die  Sectiou  wies  an  letzterer  Stelle  eine  elastische 
Geschwulst  nach,  welche  den  vordem  Tbeil  der  3.  Rippe 
zerstört  hatte.  Statt  des  Pleuraexsudats  fand  sich  eine 
kolossale  Geschwulst,  welche  deu  grössten  Tbeil  der  rech- 
ten Brusthälfte  cinnahm  uud  über  die  Mittellinie  etwa' 
nach  links  sich  erstreckte.  Die  rechte  Lunge  entspre- 
chend nach  hinten  obeu,  das  Herz  nach  iiuks  uud  hin- 
ten, die  Leber  nach  abwärts  gedrängt.  Letztere  stark 
vergrössert  mit  verschiedenen  theils  prominenten  theils 
mitten  in  der  Substanz  liegenden  festen  Knoten.  Auf 
der  Oberfläche  der  vorgrössorten  Milz  mehrere  bis  wall- 
nussgrosse  Blaseu  mit  blutigem  flüssigem  Inhalt,  ln 
den  ebenfalls  vergrössertcu  Nieren  dieselben  Knoten  wie 
in  der  Leber. 

L>ie  3 letzten  Organe  konnten  von  Virchow  wegen 
starker  Fäulnis*  nicht  mehr  untersucht  werden  Die 
Mcdiastinalgeschwulst  ist  20  Ctm.  hoch,  21  breit  uud  13 
dick,  mit  der  rechten  Lunge,  dem  Herzbeutel  und  den 
grossen  Gewissen  verwachsen,  grosslappig,  aber  ziemlich 
platt,  und  grösstentheils  sehr  dick.  Der  grössere  linke 
Tbeil  der  Geschwulst  ist  fast  ganz  solid,  stellenweise 
vou  reichlichen  Gelassen  durchzogen,  meist  aber  deutlich 
fasrig.  Hier  finden  sich  in  fibrillärer  Zwiscbeusubstauz 
zahlreiche  spindelförmige  Zellen  vom  Habitus  des  Spin 
delsarkoms,  die  Hauptmasse  aber  besteht  aus  querge- 
streiften mit  I oder  mehreren  grossen  Kerneu  ver- 
sehenen Spindel  zellen,  und  zwar  sind  die  altern  Ele- 
mente durch  die  ganze  Dicke,  diejüngern  nur  am  Rande 
quergestreift  (Virchow ’s  Mvoma  striocellulare).  Eine 
Ableitung  aus  normalem  Muskel  war  nicht  möglich ; die 
Vermehrung  scheint  nicht  durch  Theiluug  der  Muskel- 
spindel zu  geschehen,  da  die  vorhandenen  Zellen  mit 
doppelten  Ausläufern  eher  als  verästelte  Muskelzellen 
(wio  im  Herzfleisch)  aufzufassen  sind,  vielmehr  hetero- 
plastisch, aus  kleinen  mehr  sarcomatösen  Spiudelzellen 
vor  sich  zu  gehen. 

Die  rechte  kleinero  Hälfte  der  Geschwulst  besteht 
aus  zahlreichen  kleinen  bis  25  Cm.  Durchmesser  halten- 
den Cysten,  auf  deren  Innenfläche,  ähnlich  wie  iu  pro 
liferirenden  Eierstockscystoiden  kleine  Auswüchse  und 
Blasen  sich  finden.  An  manchen  Stellen  confluiren  die 
Cysten.  In  der  Mitte  dieser  Geschwulst  findet  sich  eine 
llöble  von  25  und  15  Cm.  Durchmesser,  welche  von 
lederartiger  Haut  umgeben  und  Haare,  Epidermisplätt- 
chen,  Cbolestearin  uud  Fett  enthielt.  Andere  Höhlen 
waren  mit  Fliminercpithel  ausgekleidet,  ln  der 
Nähe  fanden  sich  kleine  aus  hyalinem  Knorpel  mit 
dickem  Pericbondrium  bestehende  Einsprengungen,  welche 
an  Bronchialknorpel  erinnerten,  ohne  dass  ein  Zu- 
sammenhang mit  solchen  nachweisbar  war. 

Au  einer  Stelle  war  das  Gewebe  feinschwammig; 
es  fanden  sich  hier  in  den  Maschen  rundlich-eckige 
körnige  Kernzellen  von  drüsigem  Habitus,  während 
das  Stroma  aus  Rund-  und  Spindelzellen  von  sarco- 
matösem  Bau  bestand.  Endlich  waren  carcinomatösc  Stellen 
vorhanden. 

In  dem  Knoten  der  3.  Rippe  fanden  sich  Cysten, 
quergestreifte  Muskelzellen  und  carcinomatöse  Stellen. 
Eine  hanfkorngrosse  Stelle  bestand  aus  runden  durch 
elastische  Fasern  gebildete  Alveolen,  welche  au 
eine  fötale  Lunge  erinnerten.  Der  ganze  Knoten  ist 
vom  Periost  der  Rippe  umgeben  und  nicht  in  directein 
Zusammenhang  mit  dem  Mediastinaltumor. 
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Die  Manuichfaltigkeit  in  der  Zusammensetzung 
weist  auf  eine  fötalo  Anlage  der  Geschwulst,  das 
Flimmerepitbel  und  die  Knorpelstücke  in  dem  grossen, 
die  elastischen  Fasernctze  in  dem  kleinen  Tumor  „er- 
innern so  lebhaft  an  die  Respirationsorgane,  dass  mau 
an  eine  Aberration  von  Partikeln,  welche  ursprüng- 
lich den  Bronchien  und  der  Lunge  selbst  angehört  ha- 
ben möchten,  gemahnt  wird.“  Doch  wird  diese  Auf- 
fassung dadurch  erschwert,  dast  das  Hanptwacbstbum 
der  grossen  und  die  ganze  kleine  Geschwulst  in  die 
letzte  Lebensperiode  des  22jähr.  Pat.  fallen.  Desshalb 
wird  man,  besonders  mit  Rücksicht  auf  die  Knoten  in 
den  Unterleibsdrüsen,  auch  eine  betrochrone,  metasta- 
tische Entwicklung  annchmen  müssen. 

Es  folgen  noch  Angaben  über  Dermoide  des  Me- 
diastinum und  ihre  möglichen  Ausgangspunkte  und 
Lymphosarcome  (Thymus,  Bronchialdrüsen,  äussere 
Haut) 

E.  Läng  (38)  beschreibt  eine  Ilühncreigrosse  Ge- 
schwulst des  linken  Hodens,  welche  Heine  in 
Innsbruck  durch  Castration  von  einem  I \ jährigen  Knaben 
entfernt  hatte.  Kurze  Zeit  nach  der  Geburt  war  das 
allmälige  Anwachsen  des  Testikels  bemerkt  worden 

Der  Tumor  war  glatt,  hart,  von  Tunica  vagin.  com- 
munis, propria  und  von  einer  Albuginea  umhüllt.  Neben 
dem  Eintritt  des  Samenstrangs  fand  sich  eine  \ Zoll 
lange,  1 Linie  hohe  Erhabenheit,  welche  sich  als  nor- 
males Hodeuparenchym  auswies.  Abgesehen  von 
letzterer  Stelle  fanden  sich  auf  dem  Durchschnitt  Hirse- 
korn- bis  Bohnengms.se  Cysten,  welche  klare  sulzige 
oder  trübe  körnige  Flüssigkeit  enthielten.  In  den  Sep- 
ien zwischen  den  Cysten  finden  sich  kleine  Einsprengun- 
gen von  hyalinem  Knorpel  und  Knochen.  Die  mikros- 
kopische Untersuchung  ergab  neben  C v s t en  von  dermoidem 
Charakter  auch  solche  von  sch  leim  haut  ähnlichem 
Charakter,  in  denen  sich  geschichtetes Cylinder-  oder 
Ptlasterepithel,  darmzottenähnliche  Papillen  und  drüsigo 
Gebilde  fanden.  Letztere  waren  nach  dem  Typus  der 


Speichel-  und  Schleimdrüsen  gebaut,  deren  Ausmündung 
in  die  Cyste  aber  nicht  nachweisbar  war. 

Ferner  fand  sich  stellenweise  ein  grosser  Reichthum 
an  Nervenfasern  und  Nervenzellen.  letztere  lagen 
nicht  selten  in  Gruppen  bis  zu  30.  Quergestreifte 
Muskeln  wurden  nicht  wahrgenommen. 

Der  Verfasser  hebt  als  hauptsächlich  interessant 
an  dem  Fall  hervor: 

1)  Das  Bestehen  von  normalem  llodonparenchym 
neben  Dennoideystenentartung. 

2)  Den  Mangel  des  Nachweises,  dass  das  Hoden- 
gewebo  sich  am  Aufbau  der  Geschwulst  betheiligt 
hatte. 

3)  Den  sicheren  Naclweis  von  vollkommen  ent- 
wickelten Schleimdrüsen. 

In  Betreff  der  Entstehung  der  Geschwulst  ist  L. 
geneigt,  dieselbe  auf  den  nach  Waldbyer  in  einer 
gewissen  embryonalen  Periode  vorhandenen  Eier- 
stockstheil  des  Hodeus  zurückzuführen. 

Das  sonst  gesunde  Mädchon,  über  welches 
R.  Paterson  (35)  berichtet,  ist  ausgezeichnet  durch 
congenitale  Lym ph varices,  wodurch  das  rechte 
Bein  doppelt  so  dick  als  das  linke  erscheint.  Die  ganze 
Extremität  vorn  Ligam  Poup.  und  der  Crista  ossis  ileutn 
bis  zu  den  Zehen  ist  bedeckt  von  rötblichen  oder  bläu- 
lichen Varicen.  Das  Glied  wurde  in  Watte  verpackt 
und  ruhig  gelagert;  doch  wurde  fortwährend  von  der 
Oberfläche  Flüssigkeit  abgesondert;  am  5.  Tage  traten 
am  Puss  Blasen  auf,  welche  sich  vergrösserten.  Am 
9.  Tage  starb  das  Kind. 

Die  anatomische  Untersuchung  ergab,  dass  es  sich 
um  pralle,  mit  milchiger  Flüssigkeit  gefüllte,  Lympbge- 
fässe  handelte.  In  der  Gegend  des  Ligamentum  Pou- 
partii  war  das  Zol lge webe  sehr  stark  verdichtet, 
anderweitige  Abnormitäten  an  Lymphdrüsen,  Blutgefässen 
und  Muskeln  nicht  vorhanden. 

Sonach  scheint  das  Eigentümliche  dieses  Falles  in 
einem  Mangel  an  Anastomosen  der  äussem  und  der 
tiefem  Lymphgefässe  zu  beruhen. 
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I.  Allgemeines. 

I)  8pcir,  Fleet,  Tlie  u»r  of  tho  microtrope  In  tbe  differential 
diafnoala  of  morbid  growth»,  with  a new  method  for  dclcrminlng 
tbe  dlagnoaia.  progno»!*  and  treatment  of  lumors  and  eaneera. 
New  York  Med.  üaz.  May  27.  — S)  Ronnctt,  Huguea, 

(d'EdlnbouriO  Classification  patliologique  et  traitement  des  forma- 
tiona  morbide*.  Bull,  de  l'Acadltnie  do  Mü.l.  XXXV.  (Ueferirt 
von  Barth).  — 3)  De  Morgan,  Campbell,  On  the  origin  of 
caneer.  Lnnret.  Juljr  1.,  8.,  15.,  22,29.  — 4)  Arnott,  Henry, 
Solei  on  the  patholngy  of  raalUnaut  new  growtli*.  Carciuomo. 
Med.  Time*.  July  1..  17.—  5)  Coat*,  Joieph,  Tbn  »tructuro 
of  the  royxoma  and  tnreoma  witb  illustrative  apenmen*.  Gla*. 
fow  med.  Journ  Nor.  — 6)  Möller,  Willi..  Zwei  Fülle  von 
Epithelioma  cyliudrorellulare  der  Srliilddrtiae  nebst  Bemerkungen 
idr  Theorie  der  Epillicliomblldting.  JeuaUche  ZoiUchr.  f.  Med. 
o.  Naturwistenach.  Bd.  VI.  (cfr.  Caurroid  ) 

U.  Myom. 

Suche  war  o w •-  R u d n e w a . Frau  Dr.  W.,  Myoms  atrlorellu - 
lare  ieu  Khabdomyoraa  inyxoioatodea  r»ginac.  Arch.  f.  pathol. 
Aoat.  n.  I'by».  Bd.  51.  Heft  1 und  2.  Taf.  IV. 

Im  Februar  I8f»9  wurde  von  Seyffert  in  Prag  bei 
tiuem  sonst  gesunden,  bis  dahin  noch  nicht  menstruirten 
Haddien  von  15  Jahren  eiu  Polyp  von  der  vorderen 


Scheidenwand  entfernt.  Nach  10  Tagen  wurde  Patientin 
geheilt  eutlassen.  Nach  G Wochen  kehrte  dieselbe  mit 
einem  hühnercigrossen  Recidiv  in  die  Anstalt  zurück 
bis  zum  30.  Juni  hatte  der  Tumor  den  Umfang  eines  Kiu- 
deskopfes  erreicht.  Jm  Monat  Mai  wurde  ein  hühnerei- 
grosses  Stück  entfernt,  es  folgte  eine  sehr  heftige  Peri- 
tonitis, so  dass  von  weiteren  Operationen  Abstand  ge- 
nommen werden  musste.  Die  Geschwulst  vergrösserte 
sich  zusehends  und  fing  an,  brandig  zu  werden,  der  Tod 
erfolgte  im  weiteren  Verlaut  an  Erschöpfung.  Die  mi- 
kroskopische Untersuchung  des  im  Mai  exstirpirten 
Stückes  ergab  als  Hauptbestandtkcil  zwoi  wesentlich 
verschiedene  Zollenarten.  Die  eineu  waren  rund  oder 
oval,  von  der  Grösse  eines  weissen  Blutkörperchens,  oder 
doppelt  so  gross,  die  anderen  stern-  oder  spindelförmig. 
Dio  sternförmigen  bildeten  ein  verschieden  dichtes  Netz, 
während  die  spindelförmigen  zu  parallelen  Bündeln  ver- 
einigt waren,  die  in  verschiedenen  Richtungen  verliefen. 
Besonders  bemerkenswerth  erschien  das  Verhalten  der 
ovalen  und  spindelförmigen  Zellen.  In  vielen  der  ente- 
ren fanden  sich  am  Rande  eine  Reihe  dunkler  Punkte 
in  Form  einer  sehr  feinen  quergestreiften  Linie,  in  man- 
cher auch  2 — 3 solcher  Linien,  stets  parallel  und  ein- 
seitig zum  Protoplasma  der  Zellen.  In  den  langen  spin- 
delförmigen Zellen  fanden  sich  Querstreifen,  von  dem 
einen  Endo  der  Zelle  zum  anderen.  In  den  Zellen  mit 
mehreren  Fortsätzen  zogen  sich  die  Querstreifeu  oft 
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längs  aller  Fortsätze  hin.  Endlich  fanden  sich  völlig 
ausgebildete  cylindrische  Muskelfasern  vor,  welche  aus 
einer  Vereinigung  derartiger  Zellen  hervorgegangen 
waren.  Ausser  diesen  Elementen  enthielt  die  Geschwulst 
sehr  viele  Gefässe,  und  ihre  Oberfläche  war  mit  einem 
mehrschichtigen  Plattenpithelium  bedeckt,  das  viele  Rif- 
felzellen  enthielt.  Die  Annahme,  dass  vielleicht  ein 
Theil  der  Muskelfasern  aus  quergestreiften  Muskelschich- 
ten hervorgegangen  wäre,  welche  bei  jugendlichen  In- 
dividuen sehr  nahe  an  der  Scheidenschleimhaut  hervor- 
treten , kann  nicht  ganz  zurückgewiesen  werden,  jeden- 
falls muss  aber,  dem  ganzen  Habitus  der  Geschwulst 
nach,  der  grössere  Theil  derselben  als  heterologe  Neubil- 
dung betrachtet  werden,  hervorgegangen  aus  den  reich- 
lich vorhandenen  Granulationszelleu. 

III.  Adenon. 

1)  Hüller,  Willi.,  Zwei  Fälle  von  angeborenem  Adenoimler  Schild- 
drüie  JenaUebe  Zeltschr  (ür  Med.  u Naturwisaeuacb.  Bd.  II- 
— i)  Derselbe,  Klo  Fall  Ton  kydoroat'mem  Adenom  der  Uypo- 
pliyals.  Ibid. 

Möller  (1)  theilt  zwei  Fälle  von  angeborenem 
Adenom  der  Schilddrüse  mit  bei  Kindern, 
die  während  der  Geburt  gestorben  waren,  aus  der 
Praxis  Frankknhäuskr’s. 

Der  erste  Fall  betrifft  ein  kräftiges,  woblentwickel- 
tes  Kind,  das  am  28.  December  18(56  zur  Section  kam. 
Beide  Schilddrüsenhörner  vom  Umfang  je  eines  massigen 
Hühnereies,  fester  Gonsistenz,  braunrother  Farbe,  körni- 
ger Beschaffenheit  der  Schnittfläche.  In  allen  übrigen 
Organen  ausser  den  Folgen  von  Venenstauung  nichts 
Bemerkenswerthes.  Die  Höhe  der  seitlichen  Lappen  be- 
trug 3,5,  die  Breite  3,  die  Dicke  2,5  Cm.  Der  zweite 
Fall  war  ein  Knabe,  der  im  Mai  1870  secirt  wurde. 
Umfangreiche  doppelseitige  Geschwulst  der  Schilddrüse 
von  dunkelbraunrother  Farbe,  fester  Cousisteuz,  körnigem 
Bau.  Höhe  der  seitlichen  Lappen  4,  Breite  3,5,  Dicke 
2,5  Cm.  In  beiden  Fällen  zeigte  weder  das  intersti- 
tielle Bindegewebe  noch  die  Drüsensubstauz  eine  Alte- 
ration, beide  haben  den  gewöhnlichen  Befund  des  nor- 
malen Drüseugewcbes  bei  Neugeborenen,  wovon  Verf. 
eine  genauere  Beschreibung  giebt.  Beide  Fälle  müssen 
daher  als  eine  das  normale  Maas*  weit  überschreitende 
Vermehrung  der  Drüsenaulagen  und  eine  entsprechend 
vermehrte  Sprossenhildung  des  Drüsenblatles  betrachtet 
werden.  Im  2.  Fall  besitzt  die  in  den  20  er  Jahren 
stehende  Mutter,  sowie  ihre  beiden  Eltern  einen  erhob- 
lichen  Kropf,  so  dass  eine  Ueberlragung  von  mütter- 
licher Seite  nicht  abzuweisen  ist  Die  5Iutter  war  erst 
vor  Kurzem  aus  der  Umgegend  von  Tübingen  nach  Jena 
übergesiedelt 

Hieran  schliesst  Müll  er  ;2)  die  Krankengeschichte  und 
den  Sectionsbofund  von  einem  kystomatösen  Ade- 
nom der  Hypophysis  bei  einem  81  Jahre  alten  Be- 
amten. Seit  6-8  Jahren  wiederholte  apoplectiforme 
Anfälle,  in  deren  Verlauf  er  allmälig  geistesschwach 
wurde.  Seit  einigen  Wochen  Parese  des  rechten  Armes, 
Sprachstörung,  erschwertes  Gehen,  namentlich  in  Folge  von 
Schwäche  im  rechten  Bein,  Strabismus,  linksseitige  Fa- 
cialislähmuug.  Tod  im  October  1866.  In  der  Sella 
turc.  und  dieselbe  überragend  eine  weiche  Geschwulst 
von  der  Grösse  einer  grünen  Wallnuss.  Processus  in- 
fundibuli  mit  dem  hinteren  Umfang  der  Geschwulst  ver- 
wachsen, jedoch  gleich  wie  das  Infundibulum  ohne  erheb- 
liche Veränderung.  Die  Geschwulstbildung  beschränkt 
sich  ganz  auf  die  Jlypophysis.  Der  kuglige,  an  der 
Oberfläche  glatte  Tumor  zeigt  auf  dem  Durchschnitt 
einen  drüsigkörnigen  Bau,  rötblich  gelbe  Farbe,  weicho 
Consistenz  und  gallertiges  Aussehen.  Nahe  an  der 
Hinterlläche  eine  ebenso  grosse  glattwandige  Höhle  mit 
einem  klaren  gelblichen  Inhalt.  Die  Wandungen  der 
kleinen  Cyste  bestanden  aus  einer  Membrana  propria 


mit  einem  mehrfachen  Belag  kurzen  Cylinderepithels. 
Der  Befund  der  Geschwulst  weicht  in  keinem  wesent- 
lichen Punkte  von  dem  ah,  welchen  die  normale  Hypo- 
physis darbietet.  Deja  Hauptbestandteil  bildeten  drü- 
sige Schläuche,  die  theils  kurz  der  Kugelform  sich 
anreihen,  theils  in  die  Läugo  gezogen  und  etwas  gerun- 
det sind.  Sie  besasseu  eine  zarte  Membrana  propria 
mit  Cylinderepithelien.  An  den  grossen  Schläuchen  lagen 
die  Cylinderepithelien  vorwiegend  quer,  nach  Innen 
schlossen  sich  daran  quadratische,  polygonale  und  rund- 
liche Zellen  mit  einem , selten  zwei  Kernen  Die 
Schläuche  waren  theils  mit  Zellen  ganz  erfüllt,  theils 
enthielten  sie  einen  Canal,  der  am  gehärteten  Object 
leer  war,  oder  gelbliche,  mattglänzende  Colloidklumpen 
enthielt,  ähnlich  denen  in  der  Schilddrüse,  welche  in 
Wasser  aufquollen  und  in  verdünnten  Alkalien  sich 
lösen.  Neben  der  einfachen  Vergrüsserung  der  Drüsen- 
schläuche muss  hier  noch  eine  Neubildung  derselben  an- 
genommen werden,  ohno  die  die  beträchtliche  Volums- 
zunahme des  Organs,  nicht  erklärbar  ist.  Die  Cyste 
entsprach  aller  Wahrscheinlichkeit  einem  der  in  der 
normalen  Drüse  gewöhnlich  vorhandenen  Uohlräume. 
Müller  betont  namentlich  diesen  einfachen  hypertro- 
phischen Character  des  Tumor  dem  Ausspruch  Virchow’s 
gegenüber,  der  es  noch  für  zweifelhaft  hält,  ob  der  vor- 
dere Lappen  der  Ilypophysis  zu  einer  Struma  gelatinosa 
sich  entwickeln  könne,  und  der  meint,  dass  alle  grösse- 
ren Tumoren  der  Hypopbysis  Krebse  sein  dürften. 

IV.  CysUos. 

1)  Fit*,  K.  H.,  Cyan  o t lurabar  Ijinphstlc  gland*.  Boston  m»<l. 
and  »or«.  Journ.  March  23.  p.  191.—  2)  T.  Luschka,  H.,  Ucbcr 
Colloldcy atrn  d«a  Kehlkopfes.  Arch.  für  patbol.  Anal,  u Phyn. 
Bd.  59.  Heft  3.  Taf.Vl.  — 3)  Z lllnar,  Zwei  Pili«  Ton  Collold 
rysten.  Ibid.  Bd.  5'i.  Heft  1.  - 4)  Müller,  Emil,  tu  Cysten 
des  Plexus  cborioideus  entstandene  fibröse  Knoten.  Dias,  inaup 
Dorpat  1S69. 

Fitz  (1)  beschreibt  eine  cystische  Degenera- 
tion mehrerer  Ltunbaldrüsen  bei  einer  am  21.  Feb. 
1871  in  dem  Massachusetts  General  Hospital  in  Boston 
verstorbenen  Frau,  bei  der  die  Section  noch  weiterhin 
ergeben  hat:  Osteoscleroso  des  Schädels,  alte  perito- 
nitische  Adhäsionen,  Vergrösserung  der  Milzfollikel,  hä- 
morrhagische parenchymatöse  Nephritis,  Hydrops  beider 
Tuben,  Recto-Vaginal-Fistel , Fibromyom  der  Vagina, 
ausgedehnte,  wahrscheinlich  syphilitische  Narben  des 
Rectum’s.  Von  den  Lumbaldrüsen  waren  drei,  die  un- 
mittelbar übereinander  gelegen,  erheblich  vergrössert, 
die  obere  war  hühnereierross,  die  mittlere  hatte  einen 
Durchmesser  von  einer  Rosskastanie  und  die  untere  war 
doppelt  so  gross  als  normal.  Die  beiden  grössten  hat- 
ten ein  durchscheinendes  Aussehen  und  enthielten  eine 
klare  gelbliche  Flüssigkeit.  Der  Tumor  bestand  aus  5 
bis  6 kleineren  Höhlen,  die  durch  Scheidewäude  getrennt 
waren,  aber  doch  miteinander  commuuicirten.  Die  In- 
nenhaut war  zart,  glatt  und  an  einzelnen  Stellen  mit 
Senfsamengrossen  Verdickungen  besetzt.  Die  äussere 
Kapsel  batte  eiuen  Durchmesser  von  2 Lin.  bis  Zoll, 
die  dickeren  Stellen  bestanden  noch  deutlich  aus  Drü- 
sengewebe. Die  mittlere  Cyste  enthielt  nur  eine  Höhle, 
ihre  Wandungen  1—2  Lin.  dick,  die  dritte  endlich  vier 
kleinere  Höhlen.  Bei  der  mikroskop.  Untersuchung  ent- 
hielt der  flüssige  Inhalt  der  ersten  Drüse  eine  feinkör- 
nige Masse,  die  Innenfläche  der  Cysten  in  sämmtlichen 
Drüsen  war  mit  polygonalen  Plattencpithelieu  bekleidet, 
mit  deutlichem  Kern  und  Kernkörperchen.  Das  noch 
vorhandene  Drüsenparenchym  war  theils  verdichtet,  theils 
Hessen  sich  darin  noch  lymphatische  Körperchen  erken- 
nen, einfach  war  das  Gewebe  mit  Fettkörnchen  durch- 
setzt. Eine  analoge  Beobachtung  konnte  der  Verf.  nur 
bei  Rokitansky  finden,  der  zwei  ähnliche  Fälle  be- 
schreibt. 
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Luschka  (2)  beschreibt  2 Fälle  von  Colloid- 
cysten  des  Kehlkopfes,  die  zufällig  beim  Zer- 
gliedern dieses  Organs  zum  Vorschein  kamen. 

Die  erste  fand  sich  bei  einer  etliche  30  Jahre  al- 
ten Frau,  batte  den  Umfang  einer  kleiuen  Kirsche,  und 
sass  auf  der  rechten  Seite,  die  Wand  des  Ventriculus 
Morgagni  und  das  obere  Stimmband  vor  sich  herdrän- 
gend. Die  obere  Fläche  war  höckerig,  hie  und  da 
haftete  eine  acinöse  Drüse  au,  mehrere  Aeste  des  Nerv, 
laryugeus  sup.  verbreiteten  sich  über  dem  medialen  Um- 
fang, Der  Zusammenhang  mit  der  Umgebung  war  ein 
sehr  loser,  so  dass  der  Tumor  ausserordentlich  leicht 
ausgeschält  werden  konnte-  Der  Inhalt  bestand  aus 
einer  trüben,  kleisterartigen  und  fleckigen  Masse,  welche 
runde,  homogene,  eiweissartige  Kugeln  einschloss,  die 
vielfach  grössere  Agglomerate  bildeten;  ausserdem  fan- 
den sich  noch  erhaltene  und  in  Zerklüftung  begriffene, 
Fettkörnchen  haltige  abgestorbene  Zellen.  Der  Tumor 
bestand  aus  mehreren  völlig  abgeschlossenen  Cysten,  so 
dass  er  aus  der  Degeneration  einer  grossem  Drüseugruppe 
seinen  Ursprung  genommen  haben  musste. 

Der  zweite  Tumor  hat  die  Grösse  einer  kleinen 
Haselnuss  und  sass  an  der  vordereu  Wand,  an  der  Ba- 
sis  der  Epiglottis.  Auf  dem  Durchschnitt  zeigto  er  eben- 
falls einen  fachrigen  Bau,  aus  völlig  abgeschlossenen 
kleinen  Cysten  bestehend,  mit  einem  colloiden  Inhalt. 

Zillnrr  (3)  Arzt  an  der  Irrenanstalt  in  Salzburg 
berichtet  in  Kürze  über  eine  Cyste nbildung  an 
der  Lippe  und  eine  im  Halszellgewebe. 

Bei  einem  Knaben  von  10  J.  entwickelte  sich  bin- 
nen 4 Wochen  im  Roth  der  Unterlippe  eine  stark  erbsen- 
grosse pralle  Blase,  die  beim  Einstich  eine  leimartige 
Masse  entleerte.  Nach  14  Tagen  erneuerte  Füllung  bis 
zur  Bohnengrösse.  Bei  der  Function  ergab  sich  die 
Blase  als  zwcifächrig,  der  Inhalt  war  derselbe  wie  früher. 
Heilung. 

Bei  der  Scction  eines  am  Typhus  verstorbenen 
schwachsinnigen,  36  Jahre  alten  weiblichen  Individuums 
fanden  sich  in  dem  die  Schilddrüse  umgebendeu  Zell- 
gewebe 8 linsen-  bis  erbsengrosse,  dünnwandige  Colloid- 
cysten,  die  bis  unter  den  Stcrno-cleido-mastoideus  sich 
erstreckten.  Die  Schilddrüse  war  kaum  vergrössort,  im 
linken  Horn  mehrere  kleine  Colloidcysteu. 

Müller  (4).  Bei  einem  56  Jahre  alten,  an  Pneumo- 
nie verstorbenen  Bäcker  waren  die  Plexus  chorioidei 
mit  Hirnsaud,  Cysten  und  bohnengrossen  Knoten  besetzt, 
das  Ependym  der  Seitenvcntrikel  verdickt,  granulirt, 
am  Thalamus  opt.  hirsekorngrossc,  derbe  Knötchen  und 
einige  zellenförmige  weiche  Excrescenzen.  Die  Ventrikel 
massig  erweitert,  enthalten  ca  1 Drachme  Flüssigkeit. 
Die  kleinen  Cysten  enthielten  flüssigen  Inhalt,  die  grös- 
seren waren  an  der  Innenfläche  entweder  mit  zelligen 
Excrescenzen  bedeckt  oder  ganz  erfüllt  von  massig 
festen  pulpösen  Wucherungen.  Die  Zellen  und  pulpöseu 
Wucherungen  bestanden  aus  verschieden  starken  Fa- 
sern, in  deren  Knotenpunkten  längliche  Kerne  lagen, 
und  zahlreichen  Capillaren.  In  den  Muscbcn  des  Fa- 
serwerkes lagen  sehr  verschiedene  Epithelien.  Die 
grösseren  Knoten  hatten  oft  sehr  grosse  Aehnlichkeit 
mit  einem  Krebs,  in  dem  die  Zellen  des  Maschenwerks 
eine  colossale  Grösse  erreichten.  Ucberall  waren  zwischen 
den  Zellen  verschieden  grosse  coucentrische  Sandkörner 
eingestreut  Die  Entwickelung  der  letzteren  konnte 
man  aus  einer  Zelleuwucherung,  die  zunächst  an  der 
Wand  der  Gefässe  stattfiudet  und  weiterhin  sich  mit 
Kalksalzen  imprägnirt,  sehr  hübsch  verfolgen. 


V.  Psammom. 

Arnold,  Jol.,  Ein  Beitrag  tu  der  Lehre  von  dem  B*u  ond  der 
Entviekelang  der  Peemmeme.  Areb.  IQr  pethol.  AnaL  u.  Pby». 
Bd.  52.  Heft  4.  T*f.  VIL 

Jahresbericht  der  geaanimlen  Uedlcln.  1871-  Bd.  I. 


Arnold  beschreibt  drei  zur  Reihe  der  Fibrome 
gehörige  Geschwülste  der  Hirnhäute,  welche  in 
ausgedehnter  Weise  die  Ablagerung  von  Kaiksalzen 
erkennen  Hessen  an  den  bandartigen  Fasern  des  Ge- 
webes, an  den  dazwischen  gelegenen  Zellengruppcn, 
nnd  an  den  mit  verdickten  Scheiden  versehenen  Arterien 
und  Capillaren.  Endlich  scheinen  auch  Thrombus- 
massen in  manchen  Gefässen  mit  degenerirten  Wandun- 
gen verkalken  und  zur  Bildung  von  Zapfen  und  Kör- 
nern Veranlassung  geben  zu  können.  Verf.  spricht 
sich  nach  seinen  Beobachtungen  gegen  die  Ansicht 
von  Ranvikr  und  Cornil  aus,  welche  die  Verkalkung 
in  den  Psammomen  und  an  den  normalen  oder  patho- 
logisch erweiterten  Gefässen  zu  Stande  kommen 
lassen  wollen. 

Der  erste  Tumor  fand  sich  an  der  Dura  mater  der 
Basis,  an  der  Grenze  zwischen  vorderer  und  mittlerer 
Schädelgrube ; der  längste  Durchmesser  betrug  6 Ctm., 
die  Breite  3,5.  Die  65  Jahre  alte  Kranke  war  auf  der 
med.  Klinik  in  Heidelberg  an  Krebs  des  Magens  und 
des  Oesophagus  gestorben,  bei  Lebzeiten  waren  keine 
Erscheinungen  vorhanden,,  die  auf  die  Anwesenheit  des 
Tumors  schliesson  Hessen. 

Die  Trägerin  des  zweiten  Tumors  war  eino  67  Jahre 
alte  Frau  aus  der  Praxis  von  Dr  llaug  in  Rastatt.  Bei 
Lebzeiten  waren  eigentümliche,  genauer  beschriebene 
Anfälle  vorhanden.  Die  Geschwulst  sass  auf  der  Schei- 
telhöhe der  rechten  grossen  Himhemisphäre,  dicht  neben 
dem  Sinus  longitudinalis,  ihre  Länge  betrug  4,5,  die 
Breite  3,  die  Dicke  2 Ctm. 

Im  dritten  Fall  sass  der  Tumur  an  der  rechten 
Seite  des  nufsteigenden  Thcils  der  Falx  bei  eiuor 
70  Jahre  alten  Frau,  die  plötzlich  gestorben  war,  wie 
sich  weiterhin  ergab,  an  eiuem  Aneurysma  dissecans  der 
ansteigenden  Aorta  mit  Bluterguss  in  das  Pericardium. 
Die  rundliche  Geschwulst  hatte  einen  Durchmesser  von 
c.  2 Ctm. 

VI.  Lymphom. 

1)  Po  well,  R.  D. , Lyinpho  - sercoma  'or  lymph-adenom«)  of  (ha 
anterior  mediaetlnum.  Traneaet.  of  1ha  patholog.  Soe.  XXI.  — 
2)  Tacltvall,  H.  M,  Knlargement  of  tha  lymphatle  glendi  io 
th«  abdonian,  wiili  formatiert  of  perullar  morbid  growiha  In  tha 
•pleen  and  prrltoneum.  Ibid.  — 3)  Diekinaoo,  Howthlp, 
Lymphoid  growth  in  spieen  and  lymphule  glanda.  Ibid.  — 4) 
Murchlaon,  Charlas,  Caie  of  lymphadenoma  of  tha  lymphaUc 
System,  apleen,  liver,  hing,  beart,  diaphragma,  dura  inatcr  eto. 
Tbid.  p.  372  — 389.  (6  J.  a.  Uidcben  litt  Im  2.  Jabr  an  8carla- 
tina).  — 5)  Wagner,  E. , Dat  luberktlähnllehe  Lymphadenom. 
(Der  cytogene  oder  retlcuürte  Tuberkel.)  Portaetaoug  o.  Srhluae. 
Areb.  d.  II ei  1k.  lieft  I.  — 6)  Maler,  R,  Zur  Caaulstik  der 
Lymphome.  Ibid.  Heft  2.  — 7)  To  m ra  a > i - C r u d o I i , C o r r a d o. 
Sopra  un  ca<o  dl  llnfoma  perlosteala  ditTuso,  senea  leueaemia. 
Mit  2 Tafeln.  Katratto  dal  Giornale  la  Kirleta  cliniea,  Aprile  — 
8)  Roth,  M orl  tz  , Lymphatische  Wucherungen  nach  DlphtheritJa. 
Areb.  f.  pathol.  Anal.  u.  Phys.  Bd.  54.  Beft  I o.  2. 

Po  well  (1)  giebt  die  Krankengeschichte  und  den 
Sectionsbefund  von  einem  20  Jahre  alten  Graveur,  bei 
dem  sich  eine  ausgedehnte  ly  m pliatische  Neub i I - 
düng  im  Mediastinum  mit  Betheiligung  der 
Halsdrüsen,  der  Lunge  und  Pleura  vorgefunden 
hat.  Patient  stammt  aus  eiuer  gesunden  Familie  und 
will  erst  seit  4 — 5 Jahren  etwas  gehustet  haben,  ln 
der  letzten  Zeit  traten  heftiger  Schmerzen  in  der  Brust 
und  in  den  Armen  auf,  Dyspnoe,  Heiserkeit,  Schling- 
beschwerden, schleimiger  Auswurf,  livides  Aussehen, 
Hervortroten  der  Augäpfel  etc.  Bei  der  Section  fand 
sich  ein  fast  das  ganze  Mittelfeil  einnehmender  Tumor 
von  derber,  grauweisser  Beschaffenheit.  Die  Halsdrüsen 
beiderseits  vergrössort  und  in  der  linken  Lungo  und 
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Pleura  secundäre  Knötchen  Die  Trachea  und  grossen 
Gefässe  von  der  Neubildung  fast  völlig  umwachsen.  Die 
mikroskopische  Untersuchung  ergab  in  allen  Tumoren 
einen  gleichen  Befund:  zahlreiche  lymphatische  Ele- 
mente mit  und  ohne  Kern  in  einem  faserigen  Stroma 
eingebottet. 

Tuckwell  (2).  49  jährige  sehr  cachectische  Frau 
wurde  im  November  1869  in  der  RadclifTe  Infirmary 
aufgenoramen,  mit  Anschwellung  der  Leber  und  Milz, 
kleinen  Purpuraflecken  an  den  Extremitäten,  leichter  Al- 
buminurie, chron.  Fussgeschwür;  weiterhin  traten  die 
Erscheinungen  einer  Peritonitis  und  Pleuritis  dextra 
hinzu.  Lymphatische  Neubildung  in  der  sehr  grossen 
Milz  (Hirsekorn-  bis  INussgross),  an  der  untern  Seite 
der  Leber,  beträchtliche  Anschwellung  der  Lumbaldrüsen 
etwas  geringere  der  Mesenterialdrüsen.  Interstitielle  Ne- 
phritis mit  Cystenbildung,  ln  dem  Mediastinum  anticum 
zwei  sehr  vergrösserte  Lymphdrüsen.  Die  histologische 
Beschaffenheit  sämmtlicher  Geschwulstknoten  entsprach 
dem  Lymphosarcoma  Virchow’s. 

Dick  ins  on  (3).  Ein  7jähr.  Knabe,  sehr  mürrisch, 
wurde  am  16.  Octob.  1870  in  das  Sick  Children  Hospital 
aufgenommen,  Tod  am  14.  Decbr.  Die  Section  ergab 
frische  linkseitige  Pleuropneumonie,  Drüsen  der  Brust- 
höhle frei.  In  der  Brusthöhle  c.  11  Unzen  gelbliche 
Flüssigkeit.  Leber  weich,  ockergelb,  fettig,  Zwischen- 
gewebe etwas  vermehrt.  Milz  ungewöhnlich  hart,  ver- 
grössert,  mit  Knoten  durchsetzt,  die  eine  gewisse  Aehn- 
liohkeit  mit  Tuberkel  hatten,  aber  härter  und  weniger  opak 
waren,  Lumbal-  uud  Inguinaldrüsen  stark  angeschwolien, 
einzelne  Hühnereigross.  Die  mikroskop.  Untersuchung 
ergab  in  den  Knoten  überall  einen  sehr  ausgesprochenen 
Charakter  lymphatischer  Neubildung. 

Die  Mittheilong  Wagner’s  (5)  bildet  den  Schluss 
seiner  Arbeit  über  das  tnberkelähnlicbe  Ly mph- 
adenom  (cfr.  den  Bericht  pro  1870).  Dieselbe  ent- 
hält die  Darstellung  des  Lymphadenoms  des  Larynx 
und  der  Trachea,  der  Zungen-,  Gaumen-  und  Rachen- 
schleimhaut, des  Darmkanals,  der  Harnwege,  der 
Hirnhäute,  der  Leber,  Nieren  und  Lymphdrüsen.  Am 
Schluss  giebt  der  Verf.  einen  pathologisch-anatomi- 
schen und  klinischen  Ueberblick  und  Vergleich  von 
dem  Lymphadenom  und  dem  Tuberkel. 

Maier  (6)  giebt  eine  sehr  ausführliche  Darstel- 
lung von  zwei  sehr  merkwürdigen  Fällen  von  ausser- 
ordentlich umfangreichen  Lymphomgeschwülsten 
in  der  Brust-  und  Bauchhöhle. 

Der  erste  Fall  ist  ein  Lymphosarcom  bei  einem 
28  J.  alten  Schuster.  Die  sehr  ausführlich  mitgethcilte 
Krankengeschichte  und  den  detaillirten  Sectiousbefund 
bitten  wir  im  Original  nachzulesen.  Die  Diagnose  war 
vom  ersten  Tage  auf  krebsigo  Pleuritis  gestellt.  Bei  der 
Section  fand  sich  am  Steruum  eine  bandtellcrgrosse  Narbe 
und  in  dieser  eine  wallnussgrosse  dicke  Geschwulst,  mit 
winzigen  mit  Flüssigkeit  erfüllten  nöhlou.  Der  rechte 
Pleurasack  ist  mit  bis  faustgrossen  Geschwülsten  erfüllt, 
die  grösstentbeils  von  der  Pleura  pulmonalis  und  dia- 
phragmatica  ausgehen.  Die  Tumoren  hängen  unter- 
einander mit  sehr  gefässreicben  Adhäsionen  zusammen 
und  sind  an  der  Obcrflächo  mit  zahlreichen  grösseren 
und  kleineren  Knötchen  besetzt.  Die  faustgrosse  Ge- 
schwulst am  oberen  Lungenlappen  enthält  eine  wall- 
nussgrosse Höhle  mit  grüngelbem  serösem  Inhalt,  die 
Gewebe  im  Zerfall  begriffen.  Die  Schnittfläche  der  Tu- 
moren grauweiss,  giebt  einen  wässerigen  Saft.  Am  unteren 
Lappen  der  linken  Lunge  ebenfalls  kolossale  Geschwulst- 
massen, von  denen  eine  über  Kindskopfgross.  Am 
Am  Herzen  findet  sich  in  der  Wand  des  rechten  Ventri- 
kels ein  über  nussgrosser  Geschwulstknoten,  der  mit 
einer  lappigen  Excrescenz  frei  in  die  Herzhöhle  hinein 
ragt.  Oesophagus  und  Aorta  frei.  Mediastinaldrüsen 
gross  und  schwarz.  An  der  linken  Zungeubasis  ljfCtm. 


vor  der  Epiglottis  ein  wallnussgrosser,  an  der'  Ober 
fläche  grösstentheils  zerfallener  Tumor.  Iu  der  Bauch- 
höhle ist  nur  die  Milz  von  der  Neubildung  ergriffen 
Dieselbe  ist  vergrössert,  Pulpe  weich,  blassroth,  Follikel 
erscheinen  als  graue,  weiche  Knötchen-  Vom  Hilus  aus 
dringt  eine  apfeigrosse,  dicke  weisse  Geschwulst  in  den 
Tumor,  ein  zweiter  kleinerer  findet  sich  im  Bindegewebe 
des  Hilus.  Mesenteriaidräsen  klein,  Leber,  Nieren  und 
Darmkanal  von  Geschwulstmasse  frei.  Der  mikroskop. 
Befund  ist  sehr  ausführlich  mitgetheilt. 

Zweiter  Fall.  Einfach  hyperplastische  Symptome 
der  Mesenterialdrüsen  mit  Metastasen  in  dem  Magen  bei 
einem  69  Jahre  alten  Manne.  (Krankengeschichte  und 
Sectionsbefund  von  Med.-Rath  Barth  in  Offonburg) 
Im  Magen  hart  am  Pylorus  2 Geschwülste,  jede  unge- 
fähr 2"  laug  und  1"  breit,  wie  aufgelagerte  Platten  über 
das  Niveau  der  Schleimhaut  hervorragend.  Die  Mesen- 
terialdrüsen Haselnuss-  bis  Taubeneigross;  im  Mesen- 
terium des  Ileums,  nahe  am  Coeceum,  eine  handteller- 
grosse, platte,  gelbweisse  Geschwulst,  von  sehr  dicker 
Consistenz.  Brustorgane,  Milz  und  Nieren  frei  von 
Knoten.  Der  erste  Fall  ist  besonders  bemerkenswert!) 
durch  die  fast  vollständige  Integrität  der  Lymphdrüsen 
der  Brust-  und  Bauchhöhle,  während  dieselben  in  dem 
zweiten,  neben  der  Metastase  in  dem  Magen,  allein  affi- 
cirt  sind.  Der  Verf.  macht  schliesslich  noch  auf  den 
Unterschied  aufmerksam  zwischen  den  scrophulösen, 
leukämischen  und  den  von  ihm  beschriebenen  Neubil- 
dungen, uud  bemerkt  noch  besonders,  dass  im  zweiten 
Fall  niemals  eine  Vermehrung  der  weissen  Blutkörper- 
chen nachgewiesen  werden  konnte. 

Einen  eigentliüralichen  Fall  von  verbreiteten 
lymphatischen  Wucherungen  des  Periosts 
ohne  Leukämie  theilt  C.  Tommasi-Cuudkli  (7)  in 
Rom  mit. 

Ein  19jähriger  durch  Onanie  heruntergekommener 
Bursche  bot  die  Erscheinungen  von  Hydro-Oligaemie 
mit  intra-  und  pericranialem  Oedcm  ohne  Vermehrung 
der  weissen  Blutkörperchen.  Eine  leichte  Vergrösserung 
der  Milz  Hess  sich  auf  eine  vor  einigen  Monaten  durch- 
gemachte Intermitteus  zurückführen 

Die  Obduction  ergab  Abmagerung,  sehr  blasse  Ilaut 
Ocdem  des  Gesichtes  und  der  Kopfhaut,  Penis  klein, 
Praeputium  verlängert.  Die  ganze  Oberfläche  des  Craniums 
in  ein  gleicbmässig  grauweisses  weiches  Gewebe  ver- 
wandelt, welches  alle  Schichten  unter  dem  Panniculus 
adiposus  also  auch  die  Muskeln,  bis  auf  den  Knochen 
einnimrat.  Die  Dicke  dieser  Schicht  beträgt  auf  dem 
Schädeldach  1 — 1,5  Cm.,  in  der  Nasen-  und  Stirngegend 
6 — 12  Mm.,  am  Hinterhaupt  2 — 6 Mm.  Nur  die  Fnscia 
superficialis  und  die  äusseru  Schichten  des  Muse.  temp. 
sind  frei.  Die  äussere  compacte  Schicht  der  Scliädei- 
knocheu  fehlt,  die  Markräume  der  Diplno  sind  erweitert 
und  von  röthlichen  Fortsätzen  der  periostalen  Wucherung 
ausgefüllt.  Achulich  verhält  sich  die  Innenfläche  des 
Schädels,  indem  von  der  Dura  mater  flache  graurötbliehe 
Vegetationen  in  dio  Diploo  eindringen.  Der  Schwund 
des  Knochens  ist  am  stärksten  am  untern  Theil  der 
Frontoparictal-Naht,  wo  die  Vegetationen  der  Dura  mater 
und  des  Pericraniums  ciuContiuuum  bilden.  Ebensolche 
Vegetationen  finden  sich  auf  der  äussern  Seite  der  Dura 
der  Basis  cranii,  setzen  sich  durch  die  Fissura  orbitalis 
superior  in  die  Augenhöhlen  fort,  welche  dadurch  erheb- 
lich verengt  sind.  Identische  Verdickungen  des  Periostos 
an  den  Gesichtsknochen,  besonders  den  Nasen-  und  Kie- 
ferbeinen, ferner  am  Gaumen,  wo  sie  6 • 8 Mm.  Höhe 
erreichen,  an  der  äussern  Fläche  der  Basis  cranii,  am 
Unterkiefer  und  an  zahlreichen  andern  Theilen  des  Ske- 
lets. So  am  obern  Ende  der  Tibia  und  Fibula,  an  beiden 
Enden  des  Femur,  am  oberen  Ende  des  Humerus,  überall 
beiderseits;  ferner  auf  beiden  Flächen  des  Sternum,  auf  der 
Oberfläche  der  Wirbel,  des  Os  sacrum,  der  Innenfläche  der 
Rippen  und  des  Os  ileum.  An  verschiedenen  Stellen 
geht  die  Wucherung  in  die  Ansätze  der  Muskeln  hinein, 
so  an  den  Mm.  intercost.,  iliac.,  glut.,  obturat  etc.  Da- 
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gegen  sind  die  knöchernen  Theile  im  Ganzen  gut  erhal- 
ten, die  Wucherungen  gehen  bloss  stellenweise  in  die 
oberflächlichen  Knochcnschicbten  hinein-  Die  Sehnen, 
Gelenkbänder  und  Synovialhäute  sind  überall  normal. 

Mikroskopisch  findet  sich  au  allen  Stellen  dieselbe 
Zusammensetzung;  ein  feines  Netzwerk  von  Bindgewebe 
mit  Blutgefässen,  in  den  Maschen  Lymphkürpercken. 
Als  Anfang  fand  man  (z-  B.  in  der  Dura  mater)  die 
normalen  Bindgewebsbündel  von  Haufen  von  Lymph- 
zellen  auseinandergedrängt.  Die  Wucherungen  in  der 
spongiösen  Substanz  der  Scbädelknochon  hatten  eine  röth- 
liche  Farbe,  welche  durch  Injection  der  Gcfässe  und 
kleine  H&morrhagien  bedingt  war. 

Das  Mark  der  Extremitätenknochen  ist  dunkel roth  durch 
starke  Gefässfüllung;  sein  Gewebe  ist  einfach  hyper- 
plastisch, besteht  aus  zahlreichen  lympboiden  Zellen, 
kernhaltigen  rothen,  und  überall  im  Mark  verbrei- 
teten, vielkernigen  Riesenzellen.  Stellenweise  sind  auch 
Fettzellen  vorhanden. 

Gelenk-  und  Epiphysenknorpel  fast  überall  normal; 
nur  an  wenigen  Stellen  (z.  B.  am  Schädel  und  Femur), 
wo  die  Lymphwucherung  bis  an  sie  beranreicht,  sind 
sie  schleimig  erweicht  oder  fehlen  ganz. 

Es  handelt  sich  demnach  um  ein  Lymphom,  das 
multipel  auftrat  und  zwar  zunächst  in  den  osteoge- 
nen Schichten  des  Periosts  und  von  da  aus  an 
manchen  Stellen  auch  die  fibrösen  Periostlagen  und  be- 
nachbartes Bindegewebe  sowie  das  Knochenmark  bethei- 
ligt batte. 

Die  Milz  mässig  vergrössert,  ebenso  einige  subma- 
xillare,  substernale,  retroperitoneale  Lymphdrüsen,  offen- 
bar secundär,  byperplastisch. 

Im  Blut  fand  sich  Verminderung  der  rothen,  aber 
keine  Vermehrung  der  weissen  Blutkörperchen.  Das  Ge- 
hirn und  die  übrigen  Organe  anämisch. 

In  dem  von  M.  Roth  (8)  beschriebenen  Fall  von 
multiplen  Lymphomen  handelt  es  sich  um  eine 
53jäbrige  Frau,  welche  ungefähr  ein  halbes  Jahr  vor 
dem  Tode  von  Rachendiphtheritis  befallen  worden  war. 
Etwa  3 Monate  nach  Beginn  der  Erkrankung  traten  Er- 
scheinungen von  Blasencatarrh,  Dysurie,  eitriger  Harn 
auf,  ziemlich  gleichzeitig  auch  Bronchialcatarrh,  während 
die  Diphtheritis  zurückging.  Letztere  machte  wenige  Tage 
vor  dem  Tode  ein  locales  Recidiv.  Die  Obduction  er- 
gab ausser  Geschwürsbildung  am  Gaumen  und  der  Zun- 
gen Wurzel  eine  erhebliche  Vergrösserung  der  Cervical-, 
Axillar-,  Mesenterial-,  Retroperitoneal-,  Becken-  und 
Inguinaldrüsen  die  sämmtlich  markig  weiche  Beschaffen- 
heit besassen  und  bis  Wallnuss-  und  Taubeneigrösso 
erreichten,  ferner  einen  hyperplastischen  Milztumor.  Im 
Bereich  des  ganzen  DarmkanaU  fanden  sich  zahlreiche 
miliare  bis  erbsengrosse  markige  Einlagerungen,  be- 
stehend aus  Lymphkörpercben,  die  ihren  Sitz  in  der 
Submucosa  hatten.  Die  grösseren  Infiltrate  zeigten  öfter 
partiellen  Zerfall  der  sie  überziehenden  Schleimhaut. 
Auch  in  der  Schleimhaut  des  Kohlkopfes,  dos 
Nierenbeckens  und  Blasenhalses  markige  Ein- 
lagerungen. 

Die  Nieren  bedeutend  vergrössert,  mit  miliaren  bis 
bohnengrossen  grauen  Knoten,  die  mikroskopisch  aus 
Kundzellen  in  einem  gefässhaltigen  Stroma  bestanden. 
In  der  Leber  zahlreiche  mikroskopische  Herde  von 
Rundzellen  im  interacinöscn  Bindegewebe.  Vermehrung 
der  weissen  Blutkörperchen  war  nicht  vorhanden. 

TU.  Clio*. 

1>  Borland,  Two  cum  of  Gliom».  Boston  med.  and  turg.  Joorn. 
Ulf.  II.  p.  317.  — 3)  Edcs,  Robert  T.,  Morbid  grovlh 
io  certbrnm.  Amer.  Jouro.'.of  med.  ae.  Janoarjr.  p,  87.  — 3) 
Möller,  Emil,  Zar  CaauiiUk  der  Hirntumoren.  Diesen,  in 
•0(.  Dorpat  16t  9- 

Borland  (1)  theilte  in  der  med.  Gesellschaft  in 
Boston  zwei  Fälle  von  Gliomgeschwülsten  des 


Gehirns  mit,  von  denen  sehr  ausführliche  Krank- 
heitsgeschichten und  sehr  sorgfältige  von  Webber 
gemachte  Obdnctionsbofunde  gegeben  werden. 

Der  erste  Fall  betrifft  eine  44  J.  a.  Frau,  welche 
am  6.  Frbr.  1870  in’s  City  Hospital  in  Boston  aufge- 
nommen wurde  und  am  9.  Febr.  gestorben  ist  Vor 
vier  Jahren  litt  dieselbe  viel  an  Kopfschmerz  in  der 
Stirngegend,  der  bis  vor  einem  Jahre  dauerte  und  sich  dann 
etwas  verlor.  Zwei  Wochen  vor  Eintritt  in  das  Hospi- 
tal war  derselbe  von  Neuem  sehr  heftig  aufgetreten,  zu- 
gleich mit  Schlingbeschwerden,  allgem.  Schwäche,  Appe 
titlosigkeit  und  hartnäckiger  Verstopfung.  Beide  Pupillen 
ohne  Veränderung,  Paralyso  nicht  vorhanden;  Haut 
heiss  und  trocken,  Puls  75,  Respiration  normal.  — Dio 
Section  ergab  im  Centrum  der  linken  Grosshirnhe- 
misphäre, zwischen  dem  Vorderhorn  des  Seitenventrikels 
und  der  Schädelbasis  eino  weiche  grau-gelbe  Geschwulst- 
masse von  1 Zoll  Länge  und  $ Zoll  Dicke,  Gebimsub- 
stanz  in  der  Umgebung  erweicht,  die  Knochen  usurirt. 
Die  von  Dr.  Webber  gemachte  mikroskop.  Untersuchung 
der  Geschwulst  ergab  kleine  runde  kernhaltige  Zellen, 
die  mit  etwas  Fasergewebe  umgeben  waren. 

Die  z weite  Geschwulst  fand  sich  bei  einem  19  J.  a. 
Mädchen,  das  am  2.  Januar  1871  in  das  Hospital  auf- 
genomraen  wurde  und  am  10.  Februar  gestorben  ist. 
Die  ersten  Krankhoitsssymtome  traten  bei  der  bis  dahin 
gesunden  Patientin  im  October  1869  auf,  nämlich 
Unregelmässigkeit  der  Menstruation  und  andauernder 
Kopfschmerz.  Sechs  Monato  vor  Eintritt  in  das  Hospi- 
tal, seit  Januar  1870,  waren  heftige  Neuralgien  an  der 
rechten  Seite  des  Kopfes,  Halses  und  Nackens  aufge- 
treten und  Beschwerden  von  Seiten  des  Magens  (rouch 
acidity  of  the  stomach),  der  Kopfschmerz  dauerte  mit 
wachsender  Intensität  fort;  im  September  1869  traten 
Schwindel,  Sprachstörung  und  Tremor  der  linken  Hand 
auf,  die  Unterextremitäten  waren  vollkommen  frei;  im 
December  wurde  das  rechto  Auge  schmerzhaft  und  es 
entwickelte  sich  ein  Hornhautgescbwür,  die  Neuralgie  der 
rechten  Gesichtshälfto  wurde  unter  dem  Einfluss  dieses 
Leidens  etwas  geringer.  Heim  Eintritt  in  das  Hospital 
war  die  Haut  stark  gerötbet,  die  Schleimhäute  stark 
hyperämisch,  ähnlich  wie  bei  Scharlach;  Lähmung  des 
rechten  Facialis,  das  rechto  Auge  fast  vollkommen  zer- 
stört, Ptosis  des  obern  Lides;  häufiges  Bluteu  aus  der 
rechten  Nasonöffnung;  excessive  Salivation  aus  den 
Speicheldrüsen  der  rechten  Seite,  so  dass  der  rechte 
Mundwinkel  ganz  exeoriirt  war;  beim  Trinken  regurgi- 
tirte  die  Flüssigkeit  aus  der  rechten  Seite  des  Mundes; 
die  Richtung  der  Zunge  war  im  Ganzen  noch  ziemlich 
gerade,  nur  war  die  rechte  Seite  schlaffer,  Gaumen  und 
Uvula  ebenfalls  nach  rechts  abgewichen.  Während  des 
Januar  entwickelte  sich  eine  Paralyse  der  ganzen  rechten 
Gesichtshälfte,  auch  das  linke  Auge  erkrankte,  und  dio 
linke  Untcrextremität  zeigte  Erscheinungen  begin- 
nender Paralyse.  Bei  der  Section  fand  sich  nicht 
rechts,  wie  erwartet  wurde,  sondern  auf  der  linken  Seite 
am  Tentorium  cerebelli  eine  ca.  1}  Zoll  im  Durchmesser 
haltende  Geschwulst,  die  etwas  weicher  als  ein  Fibrom 
war,  und  auf  dem  Durchschnitt  eine  der  grauen  Hirn- 
substauz  ähnliche  Farbe  hatte;  im  Centrum  befand  sich 
ein  haemorrhagischer  Herd.  Der  Tumor  war  mit  der 
Gehirnsubstanz  nur  sehr  lose  verbunden  und  schien  viel- 
mehr von  den  Umhüllungen  des  Nerv,  acusticus  auszu- 
gehen. Pons,  Mcdulla  und  Pedunculi  cerebelli  waren 
stark  comprimirt  und  sehr  stark  seitlich  verdrängt.  Die 
mikroskopische  Untersuchung  des  Trigeminus  beiderseits 
ergab  oine  körnige  Beschaffenheit  mit  fibröser  Indu- 
ration in  den  sensiblen  Wurzeln,  während  die  moto- 
rischen frei  waren.  Das  rechte  Ganglion  Gassen  war 
weicher  als  normal,  die  Ganglienzellen  enthielten  viel 
Pigmentkörnchen,  und  zwischen  ihnen  fanden  sich  zahl- 
reiche Corpora  amylacea;  am  linken  Ganglion 

Gasseri  war  nichts  Abnormes  zu  bemerken.  Die  Ge- 
schwulst ergab  sich  bei  der  mikroskop.  Uutorsuchuug 
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als  ein  Gliom,  die  Verbindung  mit  dem  Acusticus  wurde 
durch  ein  festes,  faseriges  Gewebe  vermittelt. 

Edes  (2).  Bei  einer  83  J.  a.  Dame  stellte  sich 
im  Febr.  18G9  Sprachstörung  ein,  die  allmälig  zunahra. 
Im  September  kam  Parese  der  rechten  Gesichts-  und 
bald  nachher  auch  der  ganzen  rechten  Körperseite,  im 
October  konnte  Patientin  nicht  mehr  sprechen  und  das 
Schlingen  war  gleichfalls  sehr  erschwert;  häufige  Anfälle 
von  Coma,  schliesslich  Paralyse  beider  Körperseiten, 
unwillkürlicher  Stuhl.  Tod  am  6.  November  1869. 
Aphasie  oder  anderweitige  geistige  Störungen  waren 
nicht  vorhanden,  die  Untersuchung  war  jedoch  wegen 
völliger  Taubheit  schwierig.  Bei  der  von  Dr.  Cogging 
ausgeführten  Section  fand  sich  im  linken  Lappen  des 
Grossbirns,  in  der  Umgebung  des  Coruu  posterius  eine 
grau-gelbe  durchscheinende  Masse,  die  bis  an  die  Basis 
cerebri  und  den  Ilippocampus  minor  sich  erstreckte,  an 
einzelnen  Stellen  war  das  Aussehen  mehr  fleischfarbig, 
an  anderen  mehr  gelb,  ähnlich  mehreren  confluirten  Ab- 
scessen.  Der  Durchmesser  betrug  ca.  lj  Zoll  in  allen 
Richtungen,  die  Neubildung  war  nicht  scharf  begrenzt 
und  konnte  von  der  grauen  Hirnsubstanz  oft  kaum 
unterschieden  werden.  Ein  ähnlicher  Wallnussgrosser 
Tumor  sass  zwischen  dem  Vorder-  und  Hinterhorn.  Die 
Gyri  über  den  Geschwülsten  platt  und  die  Häute  blutig 
infiltrirl,  Kleinhirn  und  Pons  normal.  Die  übrigen  Kör- 
perhöhlen wurden  nicht  geöffnet.  Die  mikroskop.  Unter- 
suchung ergab  rundliche,  spindelförmige  und  mit 
mehreren  feinen  Fortsätzen  versehene  Zellen,  wonach 
Verf.  die  Tumoren  als  Gliome  bezeichnete. 

Der  von  E.  Müller  (3)  beschriebene  Fall  von  Glio- 
sarcom  des  linken  Vorderlappens  des  Grosshirns  fand 
sich  bei  einer  26  J.  alten  verheiratheten  Frau,  die  zwei- 
mal geboren  und  bis  dahin  völlig  gesund  war.  Im 
Herbst  1867  mit  Tabackarbeiten  beschäftigt,  trat  der 
erste  Anfall  von  Erbrechen  und  Kopfschmerz  eiu.  Der- 
selbe wiederholte  sich  im  Deccmber  desselben  Jahres, 
von  wo  ab  die  Anfälle  in  verschiedener  Stärke  mit  einem 
Tertiantypus  sich  wiederholten.  Patientin  wurde  im 

Februar  1868  auf  die  med.  Klinik,  in  Dorpat  aufgenom* 
men,  trat  aber  im  März  wieder  aus  wegen  Erfolglosig- 
keit der  angewendeten  Mittel.  Im  August  1868  wurde 
sie  von  Neuem  aufgenommen.  Aus  der  ausführlich  mit- 
getbeilten  Krankengeschichte  heben  wir  als  die  wesentlich- 
sten Momente  des  Status  praesens  hervor:  Enorme  Ab- 
magerung, Trübung  des  Bewustseins  und  Theilnahm- 
losigkeit  selbst  bei  starkem  Anrufen,  Strabismus  con- 
vergeus,  Mydriasis,  träge  Reaction  der  Pupillen.  Patien- 
tin kann  mit  Unterstützung  nur  beschwerlich  gehen;  bei 
der  geringsten  Berührung  schreit  dio  Kranke  laut  auf; 
Harn-  und  Kothcntleerung  unwillkürlich.  Tod  am  21. 
Sept.  1868.  Im  linken  vorderen  Hirnlappen  ein  Gänse- 
eigrosser Tumor,  der  durch  den  vorderen  Theil  des 
Balkens  in  die  Markmasse  der  rechten  Seite  übergreift 
und  in  dem  oberen  Seitenhöblendach  einen  ähnlichen 
Wallnussgrosscn  Nebenherd  darstellt  Die  umgebende 
Hirnsubstanz  gelockert,  geröthet  und  mit  Gefässeu  er- 
füllt. Der  Hauptberd  stellt  eine  gelbe  weiche,  jedoch 
ziemlich  resistente  markähnlicbe  Masse  dar,  an  deren 
Peripherie  zahlreiche  kleine  Blutextravasate.  Beim  Durch- 
schneiden entleerte  sich  aus  demselben  etwas  seröse 
Flüssigkeit.  Die  ausführlich  mitgetbeilte  mikroskop.  Un- 
tersuchung ergab  als  wesentliche  Bestandteile  Rund-  und 
Spindelzellen,  zahlreiche  neugebildete  Gefässe,  die  na- 
mentlich in  dem  die  Hauptgeschwulst  umgebenden 
rotben  Hofe  mit  partiellen  Ectasien  versehen  sind,  in 
den  Gefässscheiden  kleino  Blutergüsse.  Die  Gefäss- 
wandungeu  sind  vielfach  mit  kleinen  colloiden  Körpern 
durchsetzt. 


VIU.  Myxom. 

1)  Müller,  Wlth.,  Ueber  myxomttStes  Adenom  der  Schilddrüse 
and  desaen  Beziehungen  zu  dem  aogenennten  Gellertkreba.  Je- 


neieche  Zetlacbr.  t.  Mtdicin  u.  Naturwiaaenach.  Bd.  VI.  — 2) 
W e I e h t e I bau  m , A,  Rin  Fall  von  gumiaeblem  Myxom  dei 
linken  Obereehenketa  und  aerundären  Myxomknnlen  in  den  Lun- 
gen. Arcb.  f.  palhol  Anal.  u.  l'hys  Bd.  45.  Heft  I.  u.  2.  Tal. 
VIII.  — 3)  K a ac  h e w ar  o »»  - Rad  n e w a,  W.,  Kran  Dr  , 

Mjrxoina  aaremnatodr«  medulläre.  Ibidem.  Tal  IV.  Fig.  2.  (I 
Myxom  bei  einer  Hündin,  welches  die  ganze  Schelde  elunahm, 
Ton  der  Schleimhaut  auazlng  und  mit  Plattenepithel  überzogen 
war.  2.  Guldengroaaea  warzenartiges  Myxom  der  hintern  Schei- 
denwand, nahe  dem  Fundua,  bal  einer  Kran,  aeit  3 Jahren  ba- 
uchend.) 

Der  im  Saalthal  in  endemischer  Verbreitung  vor- 
kommende Kropf  lieferte  Müller  (1)  ein  sehr 
reichhaltiges  Material  zum  Studium  dieses  Krankhcits- 
processes.  Die  häufigste  Form  ist  der  gewöhnliche 
Gallertkropf,  Adenoma  gclatinosura.  Es  ist  ein  reines 
Adenom,  bedingt  durch  Schwellung  der  Follikel  in 
Folge  Vermehrung  der  dieselben  auskleidenden  Epi- 
thelien  und  Bildung  der  homogenen,  gelblichen  Gal- 
lertmasse. Das  Gefässblatt  mit  dem  interstitiellen 
Bindegewebe  betheiligt  sich  häufig  secundär  unter 
Bildung  neuer  Capillaren  der  Follikeloberfläche  und 
einer  Massenzunahme  des  interstitiellen  Gewebes 
unter  Bildung  von  fibrösen  Knoten  und  Knochen- 
masse. In  umfänglichen  Drüsenanschwellungen  fin- 
det zuweilen  eine  Myxombildung  statt,  wovon  Vf. 
mehrere  Fälle  beobachtete.  In  diesen  hat  die  Schnitt- 
fläche ihr  körniges  Gefüge  verloren  und  stellt  eine 
lockere  Gallertmasse  dar,  in  der  zarte  Netze  von 
Faserzügen  sich  erkennen  lassen.  Die  myxomatösen 
Einlagerungen  sind  entweder  scharf  umschrieben  und 
von  einer  Kapsel  umgeben,  oder  sie  bilden  eiue 
gleichförmige  Infiltration.  Dio  zarten  Netze  und 
Stränge  stehen  mit  den  Fibrillenzügon,  welche  dio 
kleinsten  Arterien  und  Capillaren  begloitcn,  in  viel- 
facher Beziehung.  Dio  Follikel  rücken  in  Folge  der 
myxomatösen  Einlagerung  weiter  auseinander,  werden 
kleiner,  während  dio  Epithelien  körnig  und  fettig  zer- 
fallen; daneben  enthalten  die  Follikel  im  Innern  noch 
sehr  homogeue,  gelbe  Gallertmasse.  Vf.  war  bei  einem 
derartigen  Fall  in  der  Lage,  wenige  Stunden  nach 
dein  Tod  eine  Injection  der  Blutgefässo  zu  machen, 
wobei  sich  die  Bcthoiligung  des  Gefässsystems  an  der 
Umbildung  sehr  hübsch  verfolgen  Hess.  Es  ist  stets 
das  die  Gefässe  begleitende  Bindegewebe,  welches  am 
frühesten  die  Umbildung  in  Schleimgewebe  erkennen 
lässt,  wobei  die  Gefässe  selbst  allmälig  zu  Grunde 
gehen.  Diese  Erfahrungen  veranlassten  Müller  drei 
ältere  Präparate  von  Gallertgoschwülsten,  zwei 
vom  Darmcanal  und  eines  von  der  Brustdrüse 
einer  erneuerten  Prüfung  zu  unterwerfen,  wobei  er 
sich  überzeugte,  dass  derselbo  Vorgang  der  Neubil- 
dung der  Mehrzahl,  wenn  nicht  allen  Fällen,  von 
Gallertkrebs  zn  Gründe  liegen  dürfte. 

Der  erste  dieser  Fälle  betraf  einen  71  Jahre  alten 
Beamten,  welcher  längere  Zeit  an  Harnboschwerden,  Hä- 
maturie und  einer  fühlbaren  Geschwulst  in  Abdomen  ge- 
litten hatte.  Bei  der  im  October  1868  gemachten  Scction 
fand  sich  eine  Tuberculose  der  rechten  Lunge,  umfang- 
reicher Gallertkropf  mit  Knochenbildung,  an  der  Flexura 
sigmoidea  ein  über  Faust  grosser  Tumor,  der  mit  deo 
umliegenden  Dünn-  und  Dickdärmen  und  dem  Peritoneum 
verwachsen  war.  Beim  Lösen  der  Adhäsionen  kommt 
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unter  dem  Netz  eine  Perforationstelle  derFlexura  sigm. 
zu  Vorschein,  deren  Lumen  durch  eine  handtellergrosse 
den  ganzen  Ringumfang  des  Darms  einnehmende  Neu- 
bildung verengt  wird.  An  der  Innenseite  erhebt  sich 
dieselbe  mit  umgeworfenen  Randen  1-2  Ctm.  über  das 
Niveau  der  umgebenden  Schleimhaut  und  zeigt  eine  mit 
zottigen  nnd  kolbigon  Excrescenzen  bedeckte  Oberfläche. 
Zwischen  den  Excrescenzen  buchtige  und  trichterförmige 
Verschwärungen,  von  denen  eine  zur  Perforation  geführt 
hat.  Die  Neubildung  ist  allenthalben  weich,  an  den 
ulcerösen  Stellen  zeigt  sie  sich  von  einem  alveolären 
Bindegewebsnetz  gebildet,  dessen  Maschen  von  einer 
gelblichen  zitternden  Gallerte  erfüllt  sind.  Auf  dem 
Durchschnitt  erscheint  dio  Geschwulst  an  ihrer  Peri- 
pherie von  colossal  vergrösserten  Darmfaltcn  gebildet, 
indem  das  submucöse  Bindegewebe  in  Form  von  1-2 
11m.  hohen  Leisten  gegen  dss  Darmlumen  vorspringt. 
Die  roikroskop.  Untersuchung  der  erhärteten  Geschwulst 
Hess  zweierlei  Bestandteile  erkennen:  Epithelialgebilde 

und  interstitielles  Gewebe.  Die  ersteron  bildeten  senk- 
recht stehende  cylindrischo  Schläuche,  die  in  den  tieferen 
Schichten  unregelmässig  gewundene  Formen  annehmen 
und  seitliche  Sprossen  abgeben,  welche  netzförmig  mit- 
einander iD  Verbindung  stehen.  Dieselben  bestehen  aus 
einer  dünnen  Biudesubstanzhülle  und  dieser  aufsitzend 
eine  eiufache  Lage  cylindriscber  Epithelien,  an  der  Ba- 
sis der  Neubildung,  da  wo  dieselbe  an  die  normale 
Schleimhaut  angrenzt,  erstrecken  sich  Ausläufer  dieser 
Epithelialgebilde,  zum  Theil  mit  normalen  Drüsenenden 
im  Zusammenhang  steheud  durch  Lücken  in  der  Muscu- 
laris  mucosae  in  das  submucöse  Bindegewebe  und  bilden 
dort  langgezogeno,  vorwiegend  dem  Verlaufe  derFibrillen 
folgende  parallele  Einlagerungen  Diese  Epitbelialgebilde 
waren  umgeben  von  dünnen  Lagen  einer  an  Lymphkör- 
pem  und  Spindelzellen  reichen  Bindesubstanz,  deren 
Blutgefässe  capillare  Netze  an  die  Epithelialgebilde  ab- 
geben.  In  einiger  Entfernung  von  der  Peripherie  war 
der  Bau  insofern  verschieden,  als  an  Stelle  der  fibrillä- 
ren und  zellenreichcn  BindesubstaDzSchlcimgewebe  auf- 
trat. Die  Umwandlung  des  Bindegewebes  in  Schleimge- 
webe erfolgte  zunächst  an  umschriebenen  Stellen,  indem 
die  Adventitia  der  kleinern  Arterien  sich  auflockerte 
und  in  den  Interstitien  eine  homogene  Gallertmasse  sicht- 
bar wurde  Weiter  gegen  das  Innere  verbreitete  sich 
dieser  Process  über  das  ganze  interstitielle  Bindegewebe, 
in  ähnlicher  Weise  wie  bereits  oben  angegeben  ist;  Verf. 
giebt  hievon  eine  genaue  Beschreibung  Die  Epithelial- 
gebilde,  welche  in  der  Peripherie  der  Geschwulst  vor- 
wiegende Elemente  bildeten,  fanden  sich  in  gleicher 
Weise  auch  in  dem  gallertigen  Theil  derselben,  einfach 
jedoch  in  den  Formen  der  Rückbildung,  wie  in  dem 
Myxom  der  Schilddrüse. 

Der  Verf.  betrachtet  daher  die  Neubildung  als  ein 
Epithelioma  myxomatosnm,  das  in  seiner  Ent- 
wickelung sich  eng  an  das  Adenoma  myxomatosnm 
der  Schilddrüse  anschliesst.  Die  Entwickelung  der 
Epithelialgebilde  hat  in  analoger  Weise  wie  bei  der 
embryonalen  Entwickelung  der  Darmdrüsen  stattge- 
fanden,  sic  ist  hervorgegangen  aus  einer  Sprossenbil- 
dung  der  Darmdrüsen,  in  Folge  Vermehrung  der  Cy- 
Sinderepithclicn  des  Darmdrfisenblatts.  Hierzu  trat' 
eine  Neubildung  von  Bindesubstanz  und  Gelassen,  die 
erst  sccundär  die  Umbildung  in  Schleimgewebe  erfah- 
ren haben.  Zu  demselben  Resultat  gelangte  M bei 
der  Untersuchung  der  weiterhin  ausführlich  beschrie- 
benen zweiten  Gal  lertg  eschwulst  vom  Di  ck- 
darm  mit  Verbreitung  auf  die  Harnblase,  die 
sich  als  ein  Epithelioma  cylindrocellulare  myxomato- 
sum  ergab,  und  der  Gallertgeschwulst  von 
der  Brustdrüse.  In  letzterem  Fall  lässt  derVerf. 


die  Entwicklung  der  Epithelgebilde  aas  einer  Spros- 
sung der  Drüsengänge  der  Mamma  hervorgehen ; die 
Neubildung  hat  zunächst  den  Charakter  einer  Adenom- 
bildung, zu  der  erst  secundär  die  Veränderungen  der 
Bindesubstanz  hinzutreten.  Der  alveoläre  Bau  eines 
Theiles  des  Gallertkrcbses  erklärt  sich  einfach  aus 
dem  Umstand,  dass  nur  die  lockeren,  die  kleineren  Ge- 
fässe  umgebenden  Bindesubstanzzüge  der  Sitz  der 
Entwicklung  von  Schleimgewebe  sind,  während  dio 
stärkeren  Bündel  der  Bindesubstanz  und  dio  Scheiden 
der  stärkeren  Gefässe  ihren  ursprünglichen  Ban  im 
Wesentlichen  beibehaltcn.  Durch  letzteren  wird  dio 
Neubildung  in  dio  schon  mit  blossem  Auge  sichtbaren 
Felder  gctheilt,  welche  die  Gallertsubstanz  enthalten. 
Die  Entwicklung  von  Gallertgewebe  aus  den  Epithelien, 
wie  sie  von  einigen  Autoren  bei  Gallertkrebs  ange- 
nommen wird,  konnte  M.  niemals  wahrnehmen,  es 
müssen  die  einfachen  Adenome  und  Epitheliome,  bei 
denen  die  Bildung  von  Gallertsubstanz  aus  den  Epi- 
thelialgebilden hervorgeht,  wesentlich  unterschieden 
werden  von  den  Neubildungen,  bei  welchen  die  inter- 
stitielle Bindesubstanz  der  Sitz  von  Schleimmetamor- 
phose ist. 

Weichselbaum  (2)  giebt  die  Krankengeschichte  und 
den  Sectionsbefund  von  einem  kolossalen  Myxom 
des  linken  Oberschenkels  bei  einer  30jähr.  ver- 
heirateten Frau,  welche  im  Juli  1870  auf  die  Chirurg.  Ab- 
teilung des  Dr.  Zsigmondy  im  allgemeinen  Kranken- 
hause in  Wien  aufgenommen  wurde  und  im  April  1871 
verstorben  ist  Die  ersten  Krankheitserscheinungen  sol- 
len sich  bei  der  im  April  1870  erfolgten  Entbindung  ge- 
zeigt haben  durch  das  Auftreten  von  Schmerzen  im  Ver- 
lauf des  Nerv,  ischiadicus.  Wegen  einer  Anschwellung 
in  der  Umgebung  des  Hüftgelenkes  bei  der  Aufnahme 
in  das  allgemeine  Krankenhaus  glaubte  man  eine  Coxi- 
tis  annehmen  zu  können,  bis  erst  durch  die  Erfolglosig- 
keit der  Therapie  und  die  stetige  Volumszunahme  der 
Umgebung  des  Hüftgelenks  die  Existenz  einer  Neubildung 
unzweifelhaft  feststand.  Aus  der  sehr  ausführlichen 
Detailbeschreibung  des  interessanten  Falles  heben  wir 
nur  hervor,  dass  dio  Hauptmasse  der  Geschwulst  einen 
alveolären  Bau  zeigte,  und  dass  sowohl  in  ihr  als  in  den 
metastatischen  Lungenknoten  Inseln  von  Knorpel  und 
Knochensubstanz  sich  vorfanden.  Die  beigegebene  Tafel 
giebt  ein  hübsches  Bild  von  dem  kolossalen  Umfang  der 
Neubildung. 


Nachtrag. 

Iljelt,  O,  Myxom»  ov»t1I  med  «denoidblldolng.  Kiosk.  I£k.  ■ellsk. 

haodl.  Bd.  12.  8.  269 

Die  Geschwulst,  bei  dem  Herausnahmen  30  Pfd.  (Skaal- 
pund)  schwer,  war  aus  2 Theilcn  zusammengesetzt. 
Der  eine  Theil,  eine  grössere  nun  zusammengefallene 
Höhle  enthaltend,  batto  eine  glatte  äussere  Fläche,  die 
frei  von  Adhärenzen  war;  auf  der  einen  Seite  verlief 
die  14.1  Cm.  lange,  rechte  Tuba  F-,  die  eine  Weite  von 
4 - 5 Mm.  hatte.  Auf  der  Inneuseite  dieses  Sackes  ver- 
liefen grössere  geschlängelte  Venen  und  einige  horvor- 
springende  Balken;  sie  war  mit  einem  beinahe  ab- 
gelösten Pflasterepithel  gedeckt.  In  dieser  Höhle  wurden 
zwei  feste  Bildungen  gefunden , deren  Gewebe  von  grö- 
beren und  dünneren  Balken,  die  sieb  in  alle  Richtungen 
kreuzten,  gebildet,  wurde;  in  den  Maschen  lag  eine  zähe, 
klebrige,  graurothe  Masse  eingelagert.  Der  andere  Tbeil 
bildete  die  untere  gegen  den  Stiel  sich  wendende  Hälfte, 
und  bestand  aus  drei  grösseren  Knoten,  auf  der  Aussen 
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seite  der  Cyste  von  einander  durch  schwache  Furchen 
geschieden.  Auf  der  Ausscnseite  dieses  Theils  sieht  mau 
eine  zahlreiche  Menge  colloid  degenerirter  Cysten  durch- 
scheineu.  Dio  gröbere  Zusammensetzung  desselben  war 
gleich  der  des  oben  beschriebenen.  Bei  der  mikroscopi- 
schen  Untersuchung  zeigte  sich,  dsss  die  festen  Gewebe 
grösstentbeils  aus  bleicher  Grundsubstanz  und  einer 
grossen  Mengo  Zellen  von  überwiegend  runder  Form  mit 
bleichem  Kerne  (ein  Theil  jedoch  von  mehr  länglicher 
Cylinderform)  bestand.  Hier  und  dort  sah  man  zugleich 
ein  äusserst  feines  rcticulär  oder  areolär  gebautes  Ge- 
webe mit  Zellenanhäufungcn , wovon  verzweigte  Fort- 
sätze ausstrahlten.  Ausserdem  fand  man  schmale 
verzweigte  Blutgefässe  mit  Kernen  am  Rande,  welche 
das  Grundgewebe  durchkreuzten.  Es  zeigten  sich  zu- 
gleich feine  papillär  geordnete  Bildungen,  deren  Wand 
von  cylindrischen  quergestellten  Zellen  gebildet  wurde, 
und  in  deren  Mitte  sich  platte  Pflasterepitbclähnlieho 
Zellen  fanden.  In  die  Geleeartige,  myxomatöse  Masse 
waren  theils  grössere  ein-  oder  mchrkemige  runde  ovale 
oder  polygonale  Zellen,  theils  äusserst  bleiche  Zellen 
mit  colloidartigem  Inhalt,  deren  Kerne  undeutlich  durch- 
schienen oder  zur  Seite  geschoben  waren.  Ausserdem 
fand  sich  eine  grosse  Menge  Fettkornhaufen,  ln  den- 
jenigen Theilen  des  myxomatösen  Gewebes,  welche  ein 
mehr  durchscheinendes  Aussehen  hatten  und  wahrschein- 
lich von  jüngeren  Ursprünge  waren,  traf  man  grosso 
spindelförmige  Zellen  mit  sehr  langen  zugleich  verzweig- 
ten Ausläufern,  oder  kleinere  bleichere  zugespitzte  ein- 
kernige Zellen. 

Dahl  (Kopenhagen). 


IX.  Cyliodron. 

1)  Blrch-Hl  rtchfeld,  F.  V.,  Zar  Cylindrom frage,  Ueber  «Ine 
eigentbümllcbe  GefUnsgcschwulit  der  BnuchhShle.  Arcb.  d.  Heil- 
kunde. S.  167.  — 2)  Engelmann,  G.  J. , Ueber  einen  alveola- 
ren Tumor  mit  collolder  Degeneration.  Diaa.  Inang.  Berlin. 

Die  von  Birch-Hirschfeld  (1)  beschriebene  Ge- 
schwulst fand  sich  in  der  Bauchhöhl e eines  im  Dres- 
dener Krankenhaus  an  Lungenschwindsucht  verstorbenen 
Mjähr.  Mannes.  Dieselbe  war  faustgross  und  sass  pilz- 
hutförmig um  die  Basis  des  Proc.  vermiformis  herum; 
von  der  Peripherie  erstreckten  sich  drei,  einen  halben 
Fuss  lange,  an  ihrer  Basis  zusammenhängende,  gallertig 
aussehende  cylindriscbe  Fäden  mit  kolbigen  Enden  in 
die  Beckenhöhle.  Auf  dem  Durchschnitt  zeigte  der  Tu- 
mor einen  fächerigen  Bau,  in  dessen  Maschen  sich  eine 
Gallertmasse  vorfand;  gegen  die  Peripherie  wurden  die 
Fächer  immer  grösser  und  undeutlicher,  so  dass  nur  eine 
zitternde  gelatinöse  Masse  übrig  blieb.  Von  dieser 
Gallertmasse  erstreckten  sich  zahlreiche  verzweigte  äus- 
serst feine,  bis  Stricknadeldicke,  ziemlich  feste,  grau- 
röthliche  und  weisse  Stränge  in’s  Ileum,  Coecum  und  die 
Peritoneal  wand.  Diese  Stränge  waren  mit  zahlreichen 
Stccknadelkopf-  bis  über  Erbsengrossen  Gallertkugeln 
und  Klümpchen  besetzt,  die  bald  gestielt,  bald  beeren- 
artig, bald  scheidenförmig  aufsassen;  sie  glichen  mit 
Flüssigkeit  erfüllten  Blasen,  fielen  jedoch  beim  Einschuei- 
den  nur  wenig  zusammen.  Von  ähnlichen  Bildungen 
waren  die  vordere  Wand  und  der  Fundus  der  Harnblase 
bedeckt,  nur  bildeten  die  Stränge  einen  dichteren  Filz, 
und  die  Kugeln  und  Kolben  erreichten  bis  Haselnuss- 
grösse; viele  waren  durch  Kolbcneinlagerung  verdichtet. 
Sie  Hessen  sich  leicht  von  der  sonst  glatten  Serosa  ab- 
ziehen  und  waren  nur  durch  dünne  Fäden  damit  ver- 
bunden. Am  Mesenterium  des  Ileum  fanden  sich  30 
bis  40  isolirte  Linsen-  bis  Fünfgroschenstückgrosse 
ähnliche  Massen  vor.  Endlich  fanden  sich  auch  noch 
an  der  verdickten  Leberkapsel  einzelne  Gallertkugcln 
und  Kolben,  an  ziemlich  dicken  Fäden  sitzend.  Die 
Lymphdrüsen  der  Bauchhöhle  waren  von  durchaus  nor- 


maler Beschaffenheit,  die  Gefässo  ohne  cmbolischc  Mas- 
sen. Dio  Injection  der  mesenterialen  Lymphgefässe  ge- 
lang durch  Einstich  sehr  gut,  die  Geschwülste  blieben 
davon  völlig  frei.  Dio  Hauptgeschwulst  bestand  aus  ei- 
nem Netzwerk  geschlängelter,  selten  geradlinig  verlau- 
fender elastischer  Fasern,  deren  unregelmässige  Maschen 
von  Gallertmasse  erfüllt  waren,  in  der  zerstreut  kleinere 
Häufchen  geschrumpfte  Kerne,  freie  Fetttropfen,  Eiweiss- 
klümpchen und  mit  Fetttröpfchen  erfüllte  lymphoide 
Zellen  lagen.  Die  Untersuchung  der  in  Chromsäure  ge- 
legenen kleinen  Geschwulstknoten  der  Blasenserosa  er- 
gab, dass  dio  verzweigten  Fäden  und  Stränge  zum  gröss- 
ten Theil  bluthaltige  Gefässe  waren.  Die  Schichten  der 
normalen  Wand  waren  deutlich  erkennbar,  vielfach  ver- 
dickt und  die  Adventitia  vielfach  mit  lymphoiden  Zellen 
erfüllt.  Von  den  Gefässwandungen  erstreckten  sich  nach 
allen  Seiten  vereinzelte  oder  Züge  von  langgestreckten 
Spindelzellcn,  elastische  Fasern  und  feinwellige  Binde- 
gewebszüge.  Diese  Fortsätze  erwiesen  sich  vielfach  als 
.stiele  hyaliner  Kolben  und  Kugeln.  Ausserdem  fanden 
sich  noch  Gefässe  mit  zahlreichen  aneurysmatischen  Auf- 
treibungen, die  mit  bedeutenden  Verengerungen  des  Ge- 
fässlumens  abwechseltcn;  oder  an  manchen  Aesten  war 
die  Adventitia  kantig,  oft  nur  einseitig,  angeschwolleu, 
mit  mehr  oder  weniger  hyaliner  Beschaffenheit.  Die  ela- 
stischen Fasern  der  Adventitia  erschienen  auseinander  ge- 
drängt und  in  den  Lücken  lagen  runde  oder  zusammen- 
hängende Zellen,  ovale  und  spindelförmige  Zellen.  End- 
lich fanden  sich  noch  Gefässe  der  Adventitia  durch  eine 
dickere  oder  dünnere  hyaline  Schicht  ersetzt  vor,  in 
der  zerstreut  elastische  Fasern  und  Spindelzellen  sich 
vorfanden.  Neben  den  Strängen,  in  deren  Centrum  sich 
deutlich  ein  blutkörpercbenhaltiges  Gefäss  erkennen  Hess, 
waren  noch  solche,  die  nur  einen  mit  Fettkörnchen,  oder 
mit  gelbem  körnigen  Pigment  oder  einzelnen  Hätna- 
toidiokrystallen  erfüllten  feinen  Kanal  erkennen  Hessen. 
Die  hyalinen  Kolben  und  Kugeln  waren  zum  Theil  von 
polygonalen  Plattenepithelien  bekleidet,  an  vielen  mar- 
kirte  sich  eine  einfach  oder  doppelt  contourirte  Kapsel 
schiebt.  Beim  Zerzupfen  der  Kolben  Hess  sich  ein  Bo 
gensystem  feiner  blutbaitiger  Gefässe  darstellen,  das 
Verf.  mit  einer  Gefässpapille  vergleicht.  Von  diesen 
Gefässen  gingen  ebenfalls  wieder  Fasern  aus,  in  deren 
Zwischenräumen  zahlreiche  Rundzellen  und  Kerne  in 
hyaliner  Zwischensubstanz  lagen.  In  manchen  Kugeln 
Hess  sich  nur  eine  Gefässschlingo  nachweisen,  die  in 
den  Stiel  zurückbog,  während  andere,  namentlich  die 
grösseren  Kugeln  ganz  aus  schleimiger  Masse  bestanden, 
mit  feinen  Fasern,  Kernen,  Fettkörnchen,  Pigment  und 
Kalk. 

Verf.  schliesst  hieraus,  dass  die  anastomosirenden 
Strängo  aus  obliterirten  Gefässen  hervorgegangen, 
während  alle  übrigen  Bildungen  von  Veränderungen 
der  Gefässadventitia  abznleiten  sind.  Die  hyaline 
Degeneration  wird  eingeleitct  durch  Einlagerung 
(wahrscheinlich  emigrirter)  Lymphzcllen,  die  zum 
Theil  in  Spindelzellen  auswachsen;  die  Kugeln  und 
Kolben  entstehen  durch  Schlingenbildnng  von  Gefässen 
mit  degenerirter  Adventitia , oder  durch  partielle 
Wucherung  derselben,  oder  durch  aneurysmatische 
Abscbnürnng,  und  endlich  glaubte  Verf.,  dass  auch 
einzelne  lymphoide  Zellen  zu  kleinen  Kugeln  werden. 
Die  Ausgangspunkte  der  Neubildung  dürften  die  Ge- 
fasso  der  Serosa  des  Proc.  vermiformis  und  der  Um- 
gebung sein.  Verf.  schliesst  hieran  eine  kritische  Be- 
sprechung der  beschriebenen  Fälle  von  Cylindrom- 
geschwülsten  und  der  hierüber  aufgestellten  Ansichten. 
Die  von  ihm  beschriebene  Geschwulst  bezeichnet  er 
als  Angioma  mneosum  proliferura. 
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Engelmann  (2)  (ans  St.  Lonis,  Mo.)  giobt  in  scinor 
unter  Leitung  von  ScbGppel  in  Tübingen  gearbeiteten 
sehr  sorgfältigen  Dissertation  die  Beschreibung  einer 
Geschwulst,  welche  sich  im  patholog.  Museum  in 
Tübingen  befindet,  und  die  von  einem  48  Jahre 
alten  auf  der  dortigen  Anatomie  secirten  Manne 
stammt. 

Der  fast  kopfgrosse  Tumor  ging  von  den  Rippen  aus, 
und  erfüllte  den  ganzen  obern  Tbeil  der  rechten  Tho- 
raxhälfte; derselbe  ist  sowohl  gegen  die  comprimirte 
Lunge  als  gegen  den  Pectoralis  major  von  einer  dicken 
Bindegewebskapsel  abgegrenzt.  Die  Rippen  im  Bereich 
des  Tumors  sind  gänzlich  geschwunden,  das  Sternum  ist 
total  degenerirt.  In  der  stark  comprimirten  Lunge  fin- 
den sich  c.  20  miliar-  bis  erbsengrosse,  scharf  umschrie- 
bene raetastatisehc  Tumoren,  welche  sich  fest  anfühlen, 
auf  dem Durcbnitte  grauröthlich  aussehen  und  theilweise 
colloide  Cysten  enthalten.  Die  Bronchialdrüsen  und  übri- 
gen Organe  zeigen  nichts  Analoges.  Die  Hauptgeschwulst 
zeigt  auf  dem  Durchschnitt  einen  festen  fibroiden  Kern, 
weicher  strahlige  Fortsätze  nach  der  Peripherie  sendet 
Die  Randschicht  ist  weicher,  fleischähnlich,  von  zahlrei- 
chen etwa  Mohnkerngrossen  Cysten  durchsetzt,  ähnlich 
einer  fibrösen  Struma,  die  Cysten  enthalten  colloiden 
Saft.  Die  Untersuchung  der  noch  nicht  colloid  entarteten 
Geschwulstniasse  im  Sternum  ergab  ein  von  zarten  Faser- 
zügen gebildetes  Stroma,  in  dessen  Maschen  runde, 
ovale,  lange  und  schmale  Zellen  liegen.  Die  Grösse  und 
Gestalt  der  Alvoolen  ist  variabel,  die  sie  erfüllenden 
kernhaltigen  Zellen  kommen  in  Grösse  den  weissen  Blut- 
körperchen gleich;  sie  erscheinen  weich,  klebrig,  mit 
einem  zähflüssigen  Inhalt 

Die  Intercellularsubstanz  ist  in  wechselnder  Menge 
vorhanden  und  hält  die  Zellen  untereinander  zusammen. 
Die  Hauptgeschwulst  zeigt  denselben  Grundcharakter,  je- 
doch enthalten  die  Alveolen  ausser  den  Zollen  noch  eine 
feinkörnige  Grundsubstanz  und  eigenthümliche  kugelige 
Colloidmassen,  wodurch  das  Bild  eine  grosse  Aehnlich- 
keit  mit  einer  in  colloider  Entartung  begriffenen  Schild- 
drüse erhält.  Die  Colloidkugeln  erfüllen  selber  allein 
einen  Alveolus,  sic  sind  meist  von  einem  Kranz  von 
Zellen,  Kernen  oder  Körnchen  umgeben ; colloide  Schläuche 
oder  verzweigte  und  cactusförmige  Gebilde  sind  nirgends 
vorhanden.  Nur  ein  ganz  kleiner  ^hoil  der  Geschwulst 
zeigt  einen  teleangiectatischen  Charakter.  Die  Gallert- 
masse  ist  völlig  homogen  und  lässt  nirgends  eine  An- 
deutung vou  Structur  erkennen.  In  den  metastatischen 
Knoten  in  den  Lungen  finden  sieb  schon  in  den  klein- 
sten Knötchen  colloide  Kugeln  eingebettet  in  Zellen  oder 
feinköruige  Masse.  Andere  zeigten  einen  mehr  sarcoma- 
tösen  Charakter. 

Nach  Ansicht  des  Verf.  entstehen  die  colloiden 
Massen,  welche  die  Aufmerksamkeit  ganz  besonders 
in  Anspruch  nehmen,  aus  einer  Degeneration  der 
Zellen.  Der  Process  beginnt  im  Centrum  der  Alveolen, 
dio  Zellen  lösen  sich  auf,  der  klebrige  Inhalt  ver- 
schmilzt mit  der  Intercellularsubstanz.  Kerne,  Mem- 
branen und  andere  Reste  bilden  den  feinkörnigen  In- 
halt. Mit  diesem  Vorgang  verbinden  sich  weitere 
chemische  Metamorphosen,  deren  Endresultat  dio  Col- 
loidmasscn  sind.  Verf.  geht  dann  weiter  anf  den 
event.  Ausgangspnnct  der  Neubildung  näher  ein,  den 
er  am  ehesten  im  Markgewebe  der  Knochen  glaubt 
annehmen  zu  können,  wofür  namentlich  die  Natur  der 
Zellen  spricht  und  die  nach  Virchow  häufige  Ent- 
wickelung der  kleinzelligen  Sarcomc  in  dem  Mark- 
gewebe. Hierauf  giebt  der  Verf.  ebenfalls  eine  kriti- 
sche Darstellung  der  unter  dem  Namen  Cylindroma 


publicirten  Fälle,  wobei  er  namentlich  gegen  Billroth 
u.  A.  und  gegen  dio  unpassende  Bezeichnung  Cylin- 
drom  sich  ausspricht.  Schliesslich  versucht  der  Verf. 
die  unter  diesem  Namen  beschriebenen  Tumoren,  in 
sofern  sie  sich  in  ihrem  histologischen  Bau  an  eine 
bekannte  Geschwulstform  anschliessen,  in  3 grossen 
Gruppen  zu  classificiren,  die  uns  aber  stellenweise 
nicht  sehr  glücklich  erscheinen, 

X.  Sarcon. 

1)  Böttcher,  Gltoiarcom  der  Conjunctir«.  Dorpeter  med.  Zelt- 
tehr.  Bd.  I.  — 2)  Edee,  Robert  F.,  Morbid  growth  Io  tbe 
cerebellum.  Scirrhus  roammao  Americ.  Journ.  of  med.  ee.  Je- 
nner. — S)  Derselbe,  Morbid  growth  of  the  eemlluner  ganglla 
of  the  aympathls.  Ibld.  — 4)  Focbier,  A.,  Sercome  fatcicnle 

perlacinique  ou  adenomorphe  da  sein.  Lyon  mödieal.  No.  18.  — 
J)  Ne  amen  n,  E.,  Zar  Keontnln  der  eelligen  Elemente  der 
Sercome.  Arch.  d.  Hellk.  Bd.  12.  Heft  1.  _ 6)  Müller,  Wilb., 
Ein  Fell  Ton  Splndeleellensercom  (Sercome  fueocollulere)  der 
Scbllddräio  neben  altem  Kropf  mit  Metastasen  auf  Lymphdrüseu 
and  Lungen  Jenafscha  Zeilschr.  f.  Med.  Bd  6.  (68  Jahre  alter 
Mann.  Ausführliche  Krankengeschichte  and  anatomischer  Befund.) 
— 7)  Arnold,  Jnllna,  Kin  Mfxosarcoma  teleangieetodes  cys- 
tlcnm  der  Fla  mater  der  linken  Grotlblmhemisphire.  Allg.  Wie- 
ner med.  Zeltnng.  No.  10.  (71  Jahre  alter  Mann.  Ausführliche 
Krankengeschichte  n.  anatomischer  Befund.)  — 8)  Müller, 
E m 1 1 , Sarcoma  (psammomatoeum)  des  Plexns  chorioldeus  im 
Unterhirn.  Dlss.  innug.  Dorpat.  1869.  (33  Jahre  altes  8pirltos- 
praeparst.  Spindelxellensarcom  mit  coneentrlacber  Anordnung  der 
Spindeln,  so  dass  der  Totnor  ans  einer  Menge  kleiner  eoneen- 
trlscher  Knoten  znsammengesetst  erscheint,  wodurch  seine  Ober- 
fläche eine  höckerige  Beschaffenheit  erhält.  Zwischen  den  8plo- 
delsellen  Ssndkörneräbnliche  Gebilde,  die  aber  frei  too  Kalk 
sind.)  — 9)  Derselbe,  Cyetosarcoma  proliferans  der  Mamma. 
Carcinom  der  Conrexität  des  Gehirns.  Ibid.  — 10)  Beltx,  Joh., 
Multiples  Flbrosaroomt  der  Nerven  and  Perichondrltie  laryngen 
Arch.  f.  pathol.  Anat  u.  Phys.  Bd.  52  p.  114.  — 11)  Perl,  Leo- 
pold, Ela  Fell  von  8arcom  der  Vena  cava  inferior.  Arch.  t. 
pathol.  Anat.  u.  Phys.  Bd  52.  Heft  3.  — 12)  VI r oho  w , B n d . 
Zu >ats  au  dem  von  Perl  beschriebenen  Sarcom  der  Vena  cava 
iofer.  Ibld. 

Böttcher  (1)  demonstrirte  in  der  Dorpater  med. 
Gesellschaft  am  7.  Sept.  1871  eine  polypöse  Neu- 
bildung auf  der  Conjunctiva  des  linken 
Anges,  welche  allmälig  zur  vollständigen  Blindheit 
geführt  hat.  Durch  Abtragung  mehrerer  Stücke , von 
denen  eines  1 \ Zoll  lang  und  £ Zoll  breit  war,  wurde  das 
Sehvermögen  wieder  hergestellt.  Am  rechten  Auge 
war  derselbe  Zustand  im  Beginne.  Von  Beer  und 
Mackenzie  wurde  dieser  Process  früher  als  Exophtbal- 
mia  carcinomatosa  fungosa  beschrieben.  Nach  Bött- 
chkr’s  Untersuchungen  ergab  sich  die  Neubildung  als 
ein  Gliosarcom. 

Ed  es  (2).  Bei  einer  60  J.  a.  Dame  wurde  vor  2 Jahren 
dio  linke  Brust  exstirpirt,  wahrscheinlich  wegen  Scirrhus. 
Die  Wundo  heilte  gut,  wenn  auch  langsam  "Wonige 
Wochen  vor  dem  Ableben  trat  Schwindel  und  Erbrechen 
ein.  Bei  der  Section  fand  sich  im  linken  Kleinhirn 
neben  der  Val  vulaVicussenii,  ungefähr  in  der  Mitte  des  Pe- 
dunculus  corebelli  ein  c.  I " im  Durchmesser  haltender 
Tumor.  Derselbe  bcstaud  aus  runden  und  spindelför- 
migen Zellen  und  zahlreichen  Gelassen.  Alveoläres 
Stroma  und  Intercellularsubstanz  waren  nicht  nachweis- 
bar. Die  Lyraphdrüsen  in  der  Umgebung  des  Pectoralis 
major  zeigten  eine  ähnliche  Beschaffenheit. 

Derselbe  (3).  Bei  einem  71  Jahre  alten  Manne, 
der  längere  Zeit  an  Harnbcschwerden  und  Schmer- 
zen in  der  linken  Nierengegend  litt,  fand  sich 
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bei  der  Section  die  linke  Artcria  renalis  durch 
Atherom  fast  vollkommen  obliterirt,  in  der  Niere  fanden 
sich  mehrero  Erweichungsherde.  Zwei  unmittelbar  neben 
der  Niere  gelegeno  sympathische  Ganglien  waren  in  eine 
fibröse  Masse  umgewandelt,  die  mit  der  Aorta  und  der 
Niere  in  Verbindung  stand.  Zwei  grosse  Ncrvenstämme, 
wahrscheinlich  die  Nn  splanchnici  traten  aus  der  Ge- 
schwulst hervor.  Die  in  der  Nähe  liegenden  Ganglien  des 
Plexus  solaris,  sowie  dio  abgehenden  Nervenfasern  wa- 
ren von  einer  gleichen  Masse  umgeben.  Die  mikroskop. 
Untersuchung  ergab,  dass  die  Nervenstämmc  im  Ganglion 
scmilunarc  von  derben  breiten  Faserzügen  umgeben  wa- 
ren, die  aus  spindelförmigen  Zellen  bestanden;  daneben 
fanden  sich  auch  fibrilläre  Züge  von  Bindesubstanz  mit 
eingestreuten  Kernen,  ähnlich  wie  in  Uterusfibroiden. 

Fochier  (4)  beschreibt  eine  Geschwulst  von  der 
Grösse  eines  Fötuskopfes,  wclcho  Desgranges  aus  der 
linken  Brust  einer  G7  J.  a.  Frau  exstirpirt  hat.  Bei  der 
mikroskop.  Untersuchung  fanden  sich  verschieden  grosse 
Drüsenläppcben,  mit  einer  einfachen  Lage  von  Cylinder- 
zellen,  welche  von  breiten  Zügen  von  spindelförmigen 
Zellen  umgeben  waren.  An  vielen  Stellen  zeigten  die 
Läppchen  eine  ceutralo  llöhle,  welche  eine  schleimige 
oder  gelbliche  Masse  enthielten.  Ausserdem  fanden  sich 
noch  verschieden  grosse  bis  5 Ctm  im  Durchmesser  haltende 
derbe  Knoten,  welche  nur  aus  fibrösem  Gewebe  bestan- 
den und  zwischen  diesen  Hessen  sich  deutlich  grössere 
Milchgänge  erkennen,  die  mit  einer  atheromatösen  Masse 
erfüllt  sind. 

Nachdem  Neumann  (3)  sich  früher  davon  über- 
zeugt bat,  dass  die  Bindegewebsneubildung  in  pleuri- 
tischen  Schwarten  durch  zeitige  Elemente  vermittelt 
wird,  deren  Protoplasma  eine  Umwandlung  in  Binde- 
gewcbsintercellularsnbstanz  erleidet  (cfr.  Bericht  pro 
1869),  so  fand  derselbe  bei  der  Untersuchung  sarco- 
matöser  Neubildungen  ähnliche  Vorgänge,  wodurch 
nach  seiner  Ansicht  die  alte  Lehre  von  Schwann  über 
die  Genese  des  Bindegewebes,  die  neuerdings  durch 
Beale  und  M.  Schultzk  vertreten  wird,  entgegen  der 
von  Virchow  aufgestellten  Theorie  eine  wohlbegrün- 
dete Stütze  erhält.  N.  schlägt  vor,  diese  Bindege- 
webszellen, nach  Analogie  der  Osteoblasten  nnd  Odonto- 
hlastcn,  Fibroblasten  zu  bezeichnen.  Zur  nähern 
Begründung  der  Entwicklung  der  als  Fibroblasten  be- 
zeichneten  zölligen  Elemente  der  Sarcome  giebt  N. 
eine  genaue  Beschreibung  von  6 Fällen  von  Sarcom- 
geschwülsten,  auf  deren  Detail  näher  einzugehen  uns 
der  Raum  nicht  gestattet.  Die  mitgetheilten  Fälle 
sind:  1)  Medullarsarcom  des  Afters  mit  partieller 
Melanose ; 2)  Pilzförmiges  Sarcom  der  Haut  über  der 
Kniescheibe;  3)  Melanotisch  sarcomatöse  Hautwarzc 
vom  grossen  Zehen ; 4)  Ulcerirtes  flaches  Sarcom  der 
Wangenhaut;  5)  Sarcom  der  Sehnenscheiden  amFuss; 
6)  Melanotisches  Sarcom  des  Bulbus. 

In  Bezug  auf  die  Pigmentbildung  bei  den  raelano- 
tiseben  Geschwülsten  spricht  sich  Nkumann  gegen 
Langhans  aus,  der  das  Pigment  durch  eino  metabo- 
lische Kraft  aus  dem  Blutfarbstoff  hervorgehen  lässt. 
Nkumann  ist  mehr  geneigt,  die  Pigmentbildung  als 
eine  Form  der  Degeneration  der  Zellen  zu  betrachten, 
ähnlich  wie  die  Fettdegeneration  oder  die  Verkäsung. 

Das  von  Arnold  (7)  beschriebene  Myxo sarcom 
derPiamater  ist  sowohl  klinisch  als  anatomisch 
hemerkenswerth. 

Der  71  Jahr  alte  Kranke  (aus  der  Praxis  des  Prof. 
Oppenheim)  war  bis  zu  seinem  59.  Jabre  stets  gesund. 


Von  dieser  Zeit  an  traten  eigentümliche  epileptiforme 
Anfälle  ein,  die  stets  während  des  Schlafes,  bei  Tag  und 
bei  Nacht,  sich  cinsteliten.  Der  Anfall  begann  mit 
einem  ängstlichen  Schrei,  darauf  folgte  unter  grosser 
Athemnoth  starkes  Schäumen,  Stöhnen,  Convulsionen 
und  unwillkürliche  Urinentlcerung.  Auffallend. war  das 
Bestreben,  dio  Gesichtslagc  einzunehmen,  ferner  Wälzun- 
gen des  Körpers  um  die  Längsaxe  von  rechts  nach  links. 
Die  Convulsionen  dauerten  manchmal  \ Stunde,  worauf 
Patient  noch  li‘  Stunden  bewusstlos  lag.  Eigentliche 
Kopfschmerzen  waren  nie  vorhanden.  Bei  der  Section 
fand  sich  im  hintern  Abschnitt  des  linken  Stirnlappens, 
unmittelbar  vor  der  vorderen  CcRtral-Windung  eine 
5 Ctm.  im  Durchmesser  haltende  dunkelrotho  Geschwulst, 
welche  zwischen  den  Windungen  gelegen,  dieselben 
nach  allen  Seiten  auseinanderdrängt;  die  Oberfläche  der 
Geschwulst  ist  in  gleichem  Niveau  mit  dem  des  Gehirns, 
die  weichen  Häute  siud  innig  damit  verbunden.  Die 
Schnittfläche  des  Tumors  zeigt  weichere  und  dickere  Stel- 
len, gegen  die  Peripherie  finden  sich  stecknadelkopfgrosse, 
mit  schleimiger  Masse  gefüllte  Hohlräume.  Am  rechten 
Seitenveutrikel  flüssiges  und  geronnenes  Blut,  an  der 
Aussenseite  des  rechten  Corpus  striatum  und  Thalam. 
opticus  oin  faustgrosser  frischer  apoplectischer  Herd. 
Der  Tumor  bestand  zum  grössten  Tbeil  aus  Blutgefässen, 
die  an  der  Basis,  an  der  Verbindung  mit  der  Pia  mehr 
parallel,  am  Rand  mehr  büschelförmig  verlaufen  und 
sich  dem  Centrum  zuweuden.  Ein  Theil  zeigt  den  Bau 
grösserer  Arterien,  während  die  meisten  weite  bauchige 
Röhren  darstellen,  die  nur  aus  Bindegewebe  bestehen; 
einzelne  schienen  noch  von  einer  besonderen  Haut  be- 
kleidet, die  aus  kernhaltigen  Zellen  bestand  (Perithel). 
Die  Gefässe  bilden  ein  dichtes  Netz,  sie  sind  weiter  als 
die  normalen  Capillaren  und  lassen  kaum  einen  Zwi- 
schenraum zwischen  sich;  andere  Gefässe  laufen  in 
Wundernetze  und  Gefässkuäuel  aus.  An  den  mehr  flei- 
schigen Theilen  finden  sich  rundliche  Zellen  mit  Kern 
und  Kernkörperchen,  die  thcils  in  einer  körnigen,  tbeils 
in  schleimiger  Masse  gebettet  sind.  Dio  umgebende  Hirn- 
subslanz  im  Zustand  der  Druckatrophie. 

Müller  (9).  Ein  60  J.  altes  Fräulein  wurde  im 
März  1866  von  Prof.  v.  Oettingon  wegen  einer  Ge- 
schwulst der  Brustdrüse  operirt,  die  Enucleation  des  fast 
faustgrossen  gelappten  Tumors  war  leicht  und  die 
Wunde  verheilte  rasch.  Im  März  des  folgenden  Jahres 
traten  die  Erscheinungen  eines  Himleidens  ein:  Kopf- 
schmerz, Gedächtnisschwäche;  Erbrechen,  im  Monat  Mai 
bereits  hochgradiger  Stumpfsinn,  unwillkürliche  Harn- 
und  Kothentlecrung.  Tod  Ende  August.  Lähmung  und 
Anästhesie  niemals  vorhanden.  Bei  der  Section  fand 
sich  im  vorderen  Theil  des  Grosshirns  ein  Hühnerei- 
grosser weicher,  dunkler  Tumor,  der  von  der  Pia  matcr 
ausgegangen  war  und  in  der  Hirnsubstanz  durch  Druck 
einen  Schwund  herbeigeführt  hatte.  Derselbe  zeigte  einen 
exquisit  alveolaren  Bau,  während  die  Neubildung  in  der 
Brustdrüse  einen  tbeils  fibrösen,  theils  myxomatösen 
Charakter  hatte. 

Seitz  (10)  theilt  ausführlich  die  Krankengeschichte 
und  den  Sectionsbefund  von  einem  49  Jahre  alten  Land- 
mann mit,  welcher  auf  der  Klinik  von  Bierroer  in 
in  Zürich  an  strumöser  Stenose  der  Trachea  ge- 
storben war.  Pat.  zeigte  schon  von  früher  Jugend  in 
seinem  Betragen  Abnormitäten,  die  ihn  auch  bis  in  das  spä- 
tere Leben  begleiteten  und  als  Sonderling  erscheinen 
Hessen.  An  den  verschiedensten  Körperstellen  fanden 
sich  zahlreiche  kleinere  und  grössere  Geschwulstknoten, 
überderen  Natur,  ob  Neurom  oder  inetastatische  Geschwulst- 
knoten, von  der  Schilddrüse  ausgehend,  bei  Lebzeiten  keine 
Sicherheit  gewonnen  werden  konnte,  da  Patient  nach 
eintägigem  Aufenthalt  im  Krankenhaus  plötzlich  gestor- 
ben ist  Die  Section  ergab,  dass  es  sich  um  Neurome 
handelte,  deren  Zahl  an  den  verschiedenen  Nerven  der 
Ober-  und  L'nterextrcmitäten  zusammen  22  betrug.  Der 
umfänglichste  Tumor  war  faustgross  und  sass  in  der 
Kniekehle  am  linken  N.  peronaeus,  der  nächstgrösste  am 
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N.  cutaneus  femoris  internus  hatte  die  Grösse  einer 
Bauranuss.  Die  mikroskop.  Untersuchung  ergab,  dass  die 
kleinen  Tumoren  aus  fibrillärem  Bindegewebe,  die  grös- 
seren aus  Bindegewebe  mit  Uebergaug  zu  Sarcomgewebe, 
mit  Rund-  und  Spindelzellen  bestanden.  In  keinem  der 
Knoten  war  eine  Vermehrung  oder  Neubildung  von 
Nervenfasern  nachweisbar,  im  Centrum  vieler  Knoten 
waren  die  Primitivfaseru  in  der  fettigen  Degeneration 
begriffen.  In  deu  grösseren  Knoten  war  es  auf  vielen 
Durschchnitten  nicht  möglich,  selbst  mit  Anwendung  von 
Chlorgold,  überhaupt  Nerven  nachzuweisen.  In  einigen 
Geschwülsten  fanden  sich  auch  kleino  Cysten,  die  mit 
Scbleimgewebe  erfüllt  waren , kleine  Ilämorrbagien  mit 
gelber  Färbung  und  Ilämatoidinkrystallen.  Frei  von  Kno- 
ten waren  das  Gehirn  und  seine  Nerven,  das  Rücken- 
mark, der  Sympathicus,  die  Plexus  cervicobrachialis  und 
lumbosacralis. 

Perl  (11)  beschreibt  ein  Sarcom  der  Vena 
cava  inferior  bei  einer  34  Jahre  alten  Frau,  wozu 
Virchow  (12)  noch  eine  ausführliche  Darstellung  des 
mikroskopischen  Befundes  giebt. 

Patientin  wurde  am  3.  März  1871  in  das  jüdische 
Krankenhaus  in  Berlin  aufgenommen  und  starb  am  IG. 
April.  Die  Krankengeschichte  ist  ausführlich  mitgetbeilt. 
Die  Geschwulst  bestand  eigentlich  aus  verschiedenen 
Knoten,  von  denen  ein  faustgrosser  Tumor  am  un- 
teren Leberrand,  dem  Verlauf  der  Vena  cava  folgend, 
sich  vorfand,  und  ein  zweiter  an  der  unteren  Seite  der 
Leber,  in  die  sich  die  Masse  forterstreckte;'  ausserdem 
verbreiteten  sich  dieselben  in  dem  ganzen  Raum  zwi- 
schen beiden  Nieren  mit  Compression  der  Aorta.  Der 
Tumor  umgab  nicht  allein  die  Vena  cava,  sondern  füllte 
dieselbe  fast  vollständig  aus,  mit  Fortsetzung  in  beide 
Nierenvenen.  Perl  fand  bei  der  mikroskop.  Unter- 
suchung wesentlich  Spindelzellen,  wie  sie  in  den  Sar- 
comen  Vorkommen.  Nach  den  Mittheilungen  von  Vir- 
chow zeigt  die  Geschwulst  an  verschiedenen  Stellen  ein 
verschiedenes  Verhalten.  An  . einzelnen,  namentlich  an 
den  ebenfalls  vergrösserten  und  sehr  dicken  Lymph- 
drüsen,  fand  sich  nur  ein  schwielig  fibröses  Gewebe, 
die  weicheren  Partien  der  Brustgeschwulst  bestanden  aus 
kleineren,  grösseren  und  ausserordentlich  umfangreichen 
Spindelzellen,  mit  kolossalen  Ausläufern,  wovon  viele 
eine  grosse  Aehnlichkeit  mit  Muskelfasern  hatten ; stellen- 
weise waren  nur  die  schmalen  stäbchenförmigen  Kerne 
im  Gesichtsfelde  zu  sehen;  an  den  jüngsten  und  weich- 
sten Partien,  namentlich  an  der  Leber  zeigen  sich  nur 
lose,  nicht  selten  riesenmässige  Zellen  von  den  verschie- 
densten Formen,  alle  stark  körnig,  mit  grossen  Kernen 
und  Kernkörperchen,  einzelne  mit  mehreren  Kernen 
IMyeloid). 

Virchow  betrachtet  die  Wand  der  Vena  cava  als 
den  Ausgangspunkt,  dio  stellenweise  eine  Dicke  von 
15  Mm.  hat,  während  der  längliche  Knoten,  welcher 
die  Wand  der  Cava  selbst  einnimmt,  12  Ctm.  lang  und 
6 Ctm.  dick  ist.  Auch  lässt  sich  hier  von  der  Venen- 
wand nichts  weiter  mehr  nachweisen,  als  eine  schwache 
Schicht  der  Intima.  Virchow  bezeichnet  die  Ge- 
schwulst als  Myosarcom  in  Verbindung  mit  Riesen- 
zellensarcom. 


Nachtrag. 

Sastesson,  Modullarsarcom  pä  liret,  seenndara  afe&ttnlngar  I 
loDgorna.  Hygie*.  8.  23. 

Der  Pat , ein  46jähr.  Mann  hafte  in  4 — 6 Jahren  an 
der  Mitte  der  Vorder-  und  Innenseite  des  linken  Schen- 
kels eine  Geschwulst  beobachtet.  Im  Anfango  war  sie 
nur  erbsengross  und  verursachte  ihm  keine  Beschwerde. 
Im  Anfang  September  1870  zeigte  sich  an  einer  be- 

Jehreekeriebt  der  gelammten  ldedicln.  1871.  Bd.  I. 


grenzten  Stelle  oberhalb  des  Condylus  int.  desselben 
Schenkels  erst  Schmerz  und  später  eine  kleine  Ge- 
schwulst. Diese  vergiösserte  sich  mehr  und  mehr,  ver- 
ursachte Schmerz  und  hatte  binnen  kurzer  Zeit  die  oben 
erwähnte  kleino  Geschwulst  erreicht.  Das  Allgemeinbefin- 
den verschlechterte  sich  auch  zugleich.  Er  wurde  am 
11.  October  in’s  Serapbimerlazareth  aufgenommen.  Dio 
Geschwulst  hatte  damals  eine  Länge  von  20  Cm.  und 
eine  Breito  von  12;  Cm.  ohne  bestimmte  Begrenzung, 
Glandulae  inguinales  waren  nicht  angesch wollen.  Dio 
Diagnose  war  Cancer  oder  Sarcom.  Die  Operation  wurde 
nicht  für  rätblich  gehalten.  Nach  kurzer  Zeit  begann 
die  Geschwulst  zu  gangränescireu  und  nach  dem  Verlaufe 
eines  Monats  war  der  grösste  Tlicil  ausgestossen.  Ma- 
rasmus stellte  sich  ein,  und  der  Pat.  starb  am  17.  No- 
vember. — Die  Obductiou  zeigte  eine  enorme  Cavität 
im  Schenkel,  aber  keine  deutliche  Geschwulstmasse.  In 
beiden  Lungen  fand  man  zahlreiche  Ablagerungen  secun- 
därer  Krebsmassen  im  beginnenden  Zerfalle. 

L.  Lorentzcn. 


XI.  Carcinom. 

1)  De  Morgen,  Campbell,  Oo  tbe  orlgln  of  cancer.  Laucet. 
July  1.,  8.,  15  , 22.,  23.  — 2)  81  lr  er,  Cancer  beglnning  In  the 
inguinal  glande  and  exiendlng  upwarde  aiong  tbe  lyuipbatice  lato 
the  cbeet.  Med.  Time«  and  Ga*  Dec.  23.  (22  J.  alter  Nagel- 
echmled.  Dauer  der  Krankheit  10  Monate.  Krankengeschichte 
und  Sectlonebcfand.)  — 3)  Legedank,  K.,  Cancer  collolde  du 
rectum.  La  Tresse  med.  Helge  No.  52.  — 4)  Gee,  J.  Samuel, 
Cancer  of  the  Heer  in  an  infant.  8t.  Bartholom.  Hosp.  Rep.  VII. 
p.  143.  (cfr.  Referat  über  pithol.  Anatomie  der  Digeetlons- 
organe.)  — 5)  Galrdner,  W.  T.  and  Coate,  Joeeph  (Glae- 
gov),  Caie  of  soft  cancer  of  right  kldney,  cancerous  coagula  In 
heart,  pulmonary  embolitm.  Glasgow  med.  Journ.  Febr.  — 6) 
Langhans,  Primirer  Krebs  der  Trachea  und  Bronchien.  Areh. 
f.  pathol.  Anat.  n.  Phye.  Bd.  53.  Heft  4.  Taf.  XIII. 

Gairdner  und  Coats  (5).  Ein  53  Jahre  a.  Mann 
wurde  am  14.  Novb.  1870  in  das  königl.  Hospital  in 
Glasgow  aufgenommen.  Der  sehr  abgemagertc  Patient 
fühlt  sich  seit  3 Wochen  krank  und  klagt  über  Kurz- 
athmigkeit und  Anschwellung  beider  Beine;  Anfangs  war 
auch  Schmerzhaftigkeit  im  Unterleib  vorhanden.  Das 
Oedem  erstreckt  sich  fast  bis  an  das  Sitzbein,  die  Haut 
fühlt  sich  hart  an  und  ist  verschiedentlich  mit  grösseren 
und  kleineren  verwaschenen  Ecchyraoscn  besetzt  Am  lin- 
ken Knie  eine  wallnussgrosse  Geschwulst  von  livider 
Farbe.  Ira  Abdomen  keine  Fluctuatiou  fühlbar.  Zunge 
mit  reichlichem  Belag,  Puls  92.  Antiscorbutische  Behand- 
lung, da  das  Oedem  als  ein  seeuudäres  betrachtet  wer- 
den musste.  Tod  am  15.  Januar.  Bei  der  Sektion  fan- 
den sich  im  rechten  Herzen  und  in  der  linken  Lungeu- 
arterie  und  deren  Aesten  umfangreiche  feste  weisslicbo 
Massen,  die  auch  aus  der  Vena  cava  sich  hervordräng- 
ten. In  der  rechten  Lunge  ausser  Oedem  ein  haseluuss- 
grosser  Knoten  im  untern  Lappen.  Leber,  Milz  und 
linke  Niore  anämisch  ohne  besondere  Veränderungen.  Dio 
linke  Niere  ist  vergrössert,  höckerig  und  auf  dem  Durch- 
schnitt grösstentheils  von  einer  weichen,  weisslichen  Ge- 
schwulstmasse  eingenommen.  Dieselbe  Masse  erfüllt  auch 
die  Vena  renalis  und  erstreckt  sich  von  da  im  Zusam- 
menhang in  dio  Vena  cava  inferior.  Der  uutcre  Theil 
der  Vena  cava,  sowie  die  Venae  iliacae  sind  von  festen 
gewöhnlichen  Thrombusmassen  erfüllt.  Bei  der  mikro- 
skopischen Untersuchung  ergab  sich  die  Geschwulst  in 
der  Niere  als  ein  weiches  Carcinom,  das  die  Kcnalvenen 
erfüllte  und  von  da  in  die  Vena  cava  bis  in  das  rechte 
Herz  sich  erstreckte  und  die  Verstopfungen  der  Lungen- 
arterie veranlasst  hat.  Ueberall  fanden  sich  die  gleichen 
sehr  verschieden  gestalteten  grossem  und  kleinern  Zel- 
len vor,  wie  in  der  Niorengeschwulst,  theilweise  schon 
in  fettiger  Rückbildung.  Die  Verstopfungsmassen  im 
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untern  Theil  der  Cava  und  in  den  Venne  ilincae  waren 
einfache  secundäro  Blutgerinnsel. 

Langhans  (G)  beschreibt  einen  Fall  von  primä- 
rem KrobsderTrachea  und  Bronchien  bei  einem 
40  J.  a.  Mann,  der  seit  einem  Jahr  an  den  Erscheinun- 
gen einer  Bronchostcnose  leidet  und  in  einem  Erstickuugs- 
anfall,  wie  sie  öfter  vorkaraen,  gestorben  ist.  Bei  der 
Section  fand  sich  in  keinem  der  Brustorganc,  auch  nicht 
in  den  Bronchialdrüsen  eine  krcbsige  Einlagerung,  ebenso 
waren  die  Abdominalorgane  frei.  Die  Veränderung  fin- 
det sieb  wesentlich  an  der  Thcilungsstellc  der  Trachea 
und  nach  oben  in  einer  Ausdehnung  von  ca.  4 Ctm., 
von  da  ab  ist  die  Trachea  vollkommen  normal.  Auch 
in  den  Bronchien  geht  die  Veränderung  nicht  viel  über 
den  Anfangstheil  hinaus,  der  rechte  ist  stärker  afficirt 
als  der  linko.  In  dieser  Ausdehnung  zeigt  die  Schleim- 
haut halbkugelige  glatte  oder  leicht  höckerige,  bis  7 Mm. 
hohe  Knoten,  welche  mit  breiter  oder  eingeschnürter 
Basis  aufsifzen.  Der  rechte  Bronchus  ist  besonders  stark 
mit  kleinen  warzigen  Erhebungen  bedeckt,  wodurch  er 
ringförmig  verengt  wird.  Die  mikroskopische  Untersuchung 
der  Knoten  ergab  ein  bindewebiges  Gerüst  mit  netzför- 
miger Anordnung,  in  dessen  Maschen  Zellenuester.  Die 
Zellen  sind  klein,  polyedrisch,  selten  cylindrisch,  mit 
deutlichem  nicht  besonders  grossem  Kern  und  Kern- 
körpcrchen,  den  Zellen  der  unteren  Epidermisschichten 
am  nächsten.  Sie  sind  zu  Zapfen  oder  Cylindcm  ange- 
ordnet, eine  Membrana  propria  ist  nicht  deutlich  erkenn- 
bar, die  peripheren  Zellenlagen  haben Cylinderform.  Die 
sehr  dicht  gelagerten  und  nur  durch  wenig  Zw'ischen- 
substanz  getrennten  Zellennester  laufen  mit  der  Ober- 
fläche parallel  oder  steigen  auch  in  schräger  oder  senk- 
rechter Richtung  zu  derselben  empor.  In  den  tieferen 
Schichten  der  Adventitia,  die  normal  keine  Drüsen  ent- 
hält, finden  sich  Zellenstränge  mit  einem  Lumen  und 
einer  doppelten  Lage  Cylinderzellen.  Der  Verfasser  fin- 
det den  Ausgangspunkt  der  ganzen  krebsigen  Erkran- 
kung in  den  Schleimdrüsen  der  Trachea  und  Bronchien 
und  zwar  in  einer  Wucherung  der  die  Eudbläscheu  aus- 
kleidenden Epithelien;  die  Ausführungsgänge  der  Drüsen 
sind  dabei  nicht  betheiligt  Der  Vorgang  kann  auf  eine 
doppelte  Weise  stattfinden  Einmal  vergrössern  sich  die 
Endbläschen  in  Folge  Wucherung  ihrer  Epithelien  auf 
das  8 — lOfache,  mit  Erhaltung  oder  Schwund  ihres  Lumens, 
womit  sich  schliesslich  eine  Ortsveränderung,  eine  Dis- 
location der  Endbläscben  verbindet,  oder  zweitens  die 
Zellstränge  wachsen  direct  aus  den  Endbläschen  hervor, 
ohne  dass  eine  Vergrösserung  vorhergegangen  ist.  Die 
weitere  sehr  ausführliche  Darstellung  und  Deductionen 
bitten  wir  im  leicht  zugänglichen  Original  nacbzulesen. 


XII.  Cancroid. 

1)  Warren,  J.  Oollins,  Ca««  of  n»»oph»r)Dfie»l  polypu»  and  of 
tnmor  of  parotid,  wlih  reraarkl  on  their  mliiute  anatomy.  Bo<ton 
raed.  and  «org.  Journ.  Vol.  VIII.  No.  16.  October  19.  — 2) 
Mülltr,  Mr’ilb.,  Zwei  Fälle  von  Epithelioma  cylindrorellulare 
der  Schilddrüse,  neb«t  Bemerkungen  tur  Theorie  der  Epltheliom- 
blldunR.  Jenaische  Zeittchr.  für  Mcdicio  n.  Naturwlstenaehaft. 
Bd.  VI. 

Warben  (1)  theilt  einen  Fall  von  Cylindor- 
Epithelialcancroid  in  der  Nasenhöhle  und  einem 
wahrscheinlich  analogen  zweiten  Tumor  aus  der 
Parotisgegend  mit. 

Der  erste  betrifft  einen  26  J.  a.  Mann,  der  am  13. 
April  1869  in  das  Massachusetts  General  Hospital  auf- 
genommen wurde  mit  einer  hühneroigrossen  Geschwulst 
an  der  linken  Seite  der  Nase,  die  den  Augapfel  be- 
reits verdrängt  hatte  Patient  giebt  an,  dass  ihm  vor 
4 Jahren  eine  kleine  weiche  Geschwulst  an  der  Nase 
exstirpirt  worden  sei.  Der  gegenwärtige  Tumor  wurde 
am  18.  April  vom  Dr.  Clark  exstirpirt.  Die  Ge- 


schwulst erfüllte  die  ganze  Nasenhöhle  bis  fast  an  den 
Rachen,  eine  Verbindung  mit  dem  Knochen  ist  nicht 
nachweisbar,  sie  bestand  aus  einer  weichen  grauweissen 
Masse.  Pat.  wurde  am  22.  April  geheilt  entlassen 
Zwei  Monate  nachher  stellte  sich  ein  Recidiv  ein,  das 
bis  zum  März  1871,  wo  Patient  sich  von  Neuem  im 
Hospital  vorstellle,  so  umfangreich  war,  dass  es  dio 
ganze  Nasenhöhle  und  zum  Theil  noch  den  Pharynx  erfüllte. 
DerTumor  wurde  von  Neuem  entfernt,  die  Wunde  heilte  so 
rasch,  dass  Pat.  schon  am  19.  April  aus  dem  Hospital 
entlassen  werden  kounte.  Die  Geschwulst  hatte  eine  ge- 
lappte Beschaffenheit,  ihre  Oberfläche  an  einzelnen 
Punkten  deutlich  papillär,  an  der  Basis  drei  kleine  Kno- 
chenfragmente, Stücke  der  Nasenmuscheln,  die  Schnitt- 
fläche von  weicher  gallertiger  Beschaffenheit.  Die  wei- 
tere Untersuchung  des  in  Chromsäure  erhärteten  Präpa- 
rates ergab  ein  faserig  alveoläres  Grundgewebe,  in  dem 
Nester  von  Cylinderepithelicn  eingelagert,  zwischen  den 
Epithelien  eine  gelatinöse  Substanz.  An  der  Oberfläche 
zwischen  den  Epithelien  eine  mehr  rührige  Anordnung, 
ähnlich  wie  in  den  Drüsen  der  Nasenschleimhaut.  Die 
Basis  der  Geschwulst  war  fast  ganz  fibrös.  Stellenweise 
glich  die  Neubildung  einem  Colloid-Krebs,  unterschied 
sich  jedoch  davon  durch  den  Mangel  der  gallertigen  Be- 
schaffenheit des  Stromas,  sowie  durch  die  eigentümliche 
Anordnung  der  Epithelialzellen.  Secundäre  Erkrankun- 
gen, namentlich  in  den  Lyuiphdrüscn,  waren  nicht  vor- 
handen- 

Der  zweite  Tumor  fand  sich  bei  einem  50  J.  alten 
Mann  ziemlich  nahe  au  der  rechten  Parotis.  Dio  erste 
Anschwellung  bemerkte  Patient  vor  22  Jahren  seitlich 
am  Hals-,  erst  seit  einigen  Monaten  trat  ein  rascheres 
Wachsthum  ein.  Der  exstirpirte  Tumor  von  der  Grösse 
eines  Gänseeis  hatte  eine  feste  fibröse  Kapsel,  die  mit 
der  Nachbarschaft  innig  verwachsen  war;  die  Schnitt- 
fläche von  weicher  encephaloider  Beschaffenheit  Die  Pa- 
rotis erschien  durch  die  Geschwulst  abgeplattet  und  atro- 
phisch. Die  mikroskopische  Untersuchung  ergab  ein 
alveoläres  Grundgewebe  mit  Einlagerung  von  polyedri- 
schen  Epithelialzcllen,  stellenweise  nach  Art  acinöser 
Drüsen,  im  Ceutrura  der  Epitheliengruppen  fand  sich 
häufig  ein  Hohlraum  von  verschiedener  Grösse:  die  Zel- 
len hatten  einen  deutlichen  Kern  und  Kernkörperchen. 
Vf.  bespricht  weiterhin  die  Aebnlichkeit  dieser  Tu- 
moren einerseits  mit  Carcinomen,  andererseits  mit  Ade- 
nomen. 

Müller  (6)  theilt  zwei  interessante  Fälle  von 
Epithelioma  cylindrocellul are  der  Schild- 
drüse mit  Metastasen  in  die  Knochen  mit, 
die  er  mit  einer  Darlegung  seiner  Ansicht  über  die 
Epitheliombildung  einleitet.  M.  schlicsst  sich  hierbei 
streng  an  die  Vorgänge  bei  der  fötalen  Gewebsbildung 
aus  den  einzelnen  Keimblättern  an.  Seine  Darstellung 
ist  präciser  und  überzeugender  als  bei  allen  den  For- 
schem, welche  bereits  vor  ihm  einen  ähnlichen  Ge- 
dankengang verfolgt  haben.  Bei  der  grossen  Wichtig- 
keit der  Sache,  und  im  Hinblick  auf  den  Umstand, 
dass  dieselbe  gegenwärtig  zu  einer  der  brennendsten 
Tagesfragen  geworden  ist,  sei  es  uns  erlaubt  die  An- 
sicht des  Verf.  mit  seinen  eignen  Worten  anzuführeu, 
wozu  uns  die  sehr  präcise  Fassung  um  so  mehr  ver- 
anlasst. Zunächst  giebt  der  Verf.  eine  kurze  Kritik 
der  bekannten  Ansichten  vonViRCHow  einerseits,  von 
Hannover,  Remak,  Thiekscu  und  Waldrtek  ande- 
rerseits. Auf  die  dritte,  neuerdings  von  Karl  Küster 
ausgesprochene  Meinung,  wonach  die  specifisriien  Ele- 
mente beim  Hautkrebs  von  den  Endothelien  der 
Lympbgefässe  abstammen,  wird  der  Verf.  demnächst 
in  einer  besonderen  Abhandlung  zurückkommen,  er 
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betrachtet  indess  die  Gründe,  welche  für  dieselbe  vor- 
gebracht wurden,  für  das  Epitheliom  nicht  für  ver- 
werthbar.  Möller  äussert  sich  hiernach  folgender- 
maßen : 

„Ich  komme  auf  Grund  der  voranstebenden  Prüfung 
der  verschiedenen  Ansichten  zu  dem  Schluss,  dass  bis 
jetzt  die  Vertreter  der  Ansicht,  nach  welcher  Epitbelioin- 
bildung  stets  im  Anschluss  an  präexistircndc  Epitbelien 
erfolgt  und  das  gefässhaltige  Bindegewebe  an  der  Pro- 
duction dieser  Neubildung  nur  in  der  Weise  sich  be- 
theiligt, wie  bei  der  Entwicklung  der  aus  dem  oberen 
oder  unterem  Keimblatt  abstammenden  Drüsen,  die 
besseren  Gründe  vorzubringen  im  Stande  sind.  Komme 
ich  in  dieser  Hinsicht  zu  demselben  Schluss  wie  Han- 
nover, Remak  und  Thiersch,  so  halte  ich  es  an- 
drerseits für  eine  Uebcrtrcibung,  wenn  Waldcyer  den 
Ausgangspunkt  auch  für  die  Carcinome  in  den  Epithelial- 
gebilden des  Körpers  sucht.  Die  Untersuchung  der 
Neubildungen  hat  mich  zu  der  Ucberzeugung  geführt, 
dass  Carcinome  und  Epitheliome  zwei  grundverschiedene 
Neubildungen  sind,  in  deren  Auffassung  aber  sehr  wohl 
ein  Schritt  nach  vorwärts  versucht  werden  kann.  Meiner 
Ansicht  nach  sind  beide  Processe  Infectionskrankbeiten, 
bedingt  durch  die  Einwirkung  eines  Virus,  welches  mit 
einer  geeigneten  Körperstelle  in  Contact  kommen  muss. 
Ueber  die  Natur  dieses  Virus  weiss  ich  nichts,  nur  so 
viel  scbliesse  ich  aus  dem  Umstand,  dass  es  in  wirksamer 
Weise  zu  tief  liegenden,  nur  dem  Blutstrom  zugäng- 
lichen Organen  zu  gelangen  vermag,  dass  es,  wenu  eine 
feste  Substanz,  in  äusserst  feiner  Vertbeilung  sich  be- 
finden muss.  Das  Virus  zeigt  in  beiden  Fällen  eine 
analoge  Beziehung  zu  den  zelligen  Elementen  des  be- 
troffenen Organs,  wie  die  Spermatozoiden  zu  den  ent- 
sprechenden Eiern,  indem  es  dieselben  zu  einer  der 
embryonalen  entsprechenden  Vermehrung  veranlasst.  Das 
Virus,  welche»  dem  Carcinom  zu  Grunde  liegt,  ist  aber 
dadurch  von  dem  die  Epitbeliorobildung  bervorrufenden 
wesentlich  verschieden,  dass  es  gleich  dem  Virus  der 
Syphilis  durch  eine  specifische  Beziehung  zu  den  zelli- 
gen Elementen  der  Bindesubstanz  des  Körpers  ausge- 
zeichnet ist,  während  das  Virus,  dessen  Einwirkung  Epi- 
theliombildung im  Gefolge  hat,  eine  specifische  Bezie- 
hung zu  den  Epithelialgebilden  des  Körpers  besitzt. 
Von  der  letzteren  Neubildung  hat  man  nach  dem  ana- 
tomischen Befund  zwei  Formen  unterschieden,  die  eine 
charakterisirt  durch  die  vorwiegende  oder  ausschliess- 
liche Production  von  pflasterförmigen,  die  andere  durch 
eine  solche  von  cylindrischen  Epitbelien,  welche  man 
als  Epithelioma  pavimentocellulare  und  cylindrocellulare 
bezeichnen  kann.  Ich  halte  es  nicht  für  nothwendig, 
dass  jeder  eine  besondere  Modification  des  eigentüm- 
lichen Virus  zu  Grunde  liegt.  Die  Entwicklung  jedes 
Epithelioms  ist  das  Product  aus  der  Einwirkung  des 
Virus  und  aus  den  besonderen  Eigenschaften  der 
Epithelien  der  betroffenen  Körperstelle.  Die  cylin- 
drischen Epithelien  der  Darmschleimhaut  und  des 
Uterus,  sowie  der  Mehrzahl  der  aus  dem  unteren 
Keimblatt  sich  hervorbildenden  Drüsen  liefern  in  Folge 
der  Infection  Neubildungen  mit  cylindrischem  Epithel, 
welche,  wie  in  den  beiden  sogleich  zu  beschreibenden 
Fällen,  durch  besondere  Anordnung  ihre  Abstammung 
aus  einem  ganz  bestimmten  Organ  verrathen  können. 
Die  Abkömmlinge  des  Hornblatts  und  die  Epithelialge- 
bildo  des  Larynx,  Oesophagus  und  der  Vagina  liefern 
Neubildungen,  deren  specifische*)  Zellen  durch  Neigung 
zur  Abplattung  und  Verhornung  mit  jenen  des  Mutter- 
bodens übereinstimmen.  Mit  Max  Schnitze  stimme 


*)  Der  Ausdruck  specifisch  wird  hier  nicht  im  mor- 
phologischen, sondern  im  physiologischen  Sinn  gebraucht. 
Die  Zellen  eines  Epithelioms  sind  nur  specifisch,  insofern 
sie  Träger  des  Virus  sind,  welches  der  Epitheliombil- 
dung zu  Grunde  liegt. 


ich  darin  überein,  dass  die  Fähigkeit  der  Zellen,  sich 
zu  vermehren,  durch  deren  Protoplasmareichthum  we- 
sentlich bestimmt  wird.  Dem  entsprechend  suche  ich 
den  Angriffspunkt  des  Virus  bei  den  mit  geschichtetem 
Pflastercpithel  überzogenen  Körpertheilen  in  dessen  un- 
terster, aus  cylindrischen  Zellen  bestehender  Schicht  und 
deren  Verlängerungen  zu  drüsigen  Gebilden,  während 
an  den  mit  cylindrischem  Epithel  überzogenen  Organen 
eine  zur  Einwirkung  des  Virus  geeignete  Zellcnschicht 
frei  zu  Tage  liegt.  In  dem  einen  wie  in  dem  andern 
Fall  halte  ich  es  für  wahrscheinlich,  dass  grösserer  Pro- 
toplasmnreicbthum  der  Epithelien  in  Folge  vorangegan- 
gener Hyperämien  die  Wirksamkeit  des  übertragenen 
Virus  wenn  nicht  bedingt,  so  doch  begünstigt.  Durch 
diese  Annahme  erkläre  ich  mir  die  Häufigkeit,  mit  wel- 
cher das  Epitheliom  der  äusseren  Decken  an  Stellen 
auftritt,  welche  bereits  pathologische  Veränderungen  er- 
fahren haben,  durch  diese  Annahme  erkläre  ich  mir  aber 
ferner  im  Gegensatz  zu  Thiersch  die  mit  den  Jahren 
zunehmende  Häufigkeit  des  Epithelioms,  denn  Verände- 
rungen der  äusseren  Decken,  sowie  chronische  Catarrhe 
innerer  Organe,  namentlich  des  Oesophagus,  Magenls, 
Uterus  und  mithin  die  die  Infection  begünstigenden  Mo- 
mente werden  mit  zunehmendem  Alter  erfahrungsgemäss 
häufiger.  Die  Entwicklung  der  Epitheliome  nach  erfolgter 
Infection  geschieht  im  Wesentlichen  übereinstimmend  mit 
der  Entwicklung  der  Drüsen  aus  dem  Hornblatt  und 
Darmdrüsenblatt,  indem  der  Vermehrung  der  Epithelien 
eine  Sprossenbildung  der  anliegeuden  Gefässe  und  ein 
grösserer  Zellenrcichthum  ihrer  bindegewebigen  Adven- 
titien  folgt.  Durch  den  letzteren  Process  und  nicht,  wie 
Thiersch  annimmt,  durch  eine  senile  Involution  erfolgt 
die  zum  Eindringen  der  Neubildung  in  unterliegende 
Theile  erforderliche  Lockerung  der  Consistenz.  Es  fin- 
det demnach  bei  der  Entwicklung  der  Epitheliome  das 
Umgekehrte  statt  von  dem,  was  bei  der  Entwicklung  der 
syphilitischen  Condylome  und  der  zellenförmigen  Kx- 
crescenzen  über  einem  Carcinom  sich  ereignet.  In  jedem 
Falle  ist  der  Ausgangspunkt  der  Neubildung  das  Epithel, 
das  Gefässblatt  betheiligt  sich  secundär,  was  nicht  hin- 
dert, dass  die  Betheiligung  wie  bei  den  papillären  und 
zottigen  Formen  des  Epitheliom  eine  luxuriirende  wer- 
den kann.  In  den  letzteren  beiden  Fällen  ist  der  Aus- 
gangspunkt der  Neubildung  das  Bindegewebe,  die  anlie- 
genden Epitbelien  betheiligen  sich  secundär)  was  wieder 
namentlich  bei  den  Condylomen  eine  sehr  ausgespro- 
chene Betheiligung  nicht  ausschliesst.“ 

„Das  Wachsthuro  der  Epitheliome  erfolgt  ausser 
durch  Vergrösserung  der  ursprünglichen  Infectionsstelle 
durch  fortschreitende  Infection  der  Nachbarschaft,  ihre 
Vervielfältigung  hauptsächlich,  wenn  nicht  ausschliesslich 
durch  Transplantation  entwicklungsfähiger  Keime  (Küss, 
Thiersch).“ 

„Die  Transplantation  kann  erfolgen  sowohl  durch  den 
Lympb-  als  durch  den  Blutstrom.  Ein  von  dem  Mutterboden 
losgerissenes  und  unter  den  äusserst  günstigen  Bedin- 
gungen, welche  diese  Flüssigkeiten  gewähren,  transplan- 
tirtes  Geschwulsttheilchen  verhält  sich,  wenn  es  an  seiner 
definitiven  LageruDgsstätte  in  einer  Lympbdrüse  oder 
einem  entfernten  Bezirk  des  Lymph-  oder  Blutgefäss- 
systems  angelangt  ist,  ganz  ähnlich  wie  die  Anlage  der 
Bypopbysis  oder  Schilddrüse,  so  lange  das  Gefässblatt 
an  der  Entwicklung  dieser  Organe  sich  nicht  betheiligt 
hat,  oder  wie  ein  durch  Contagion  mit  den  ent- 
sprechenden Spermatozoiden  befruchtetes  Ei,  welches  an 
einer  Stelle  der  Oberfläche  des  Peritoneum  zur  Entwick- 
lung gelangt.  In  allen  diesen  Fällen  liegt  eine  in  der 
Vermehrung  begriffene  Gruppe  von  Kpithelzollen  vor, 
welche  das  Gefässblatt  an  der  Stelle,  mit  welcher  sie  in 
Berührung  kommt,  zur  Sprossenbildung  veranlasst  und 
in  den  ersteren  beiden  Fällen  von  diesen  Sprossen 
durchwachsen  wird.  Mit  dieser  Annahme  steht  in  Ein- 
klang, dass  man  bei  der  Injection  von  Lebern,  welche 
von  Epitheliomknoten  in  grösserer  Zahl  durchsetzt  sind, 
die  kleinsten  mikroskopischen  Knoten  bei  vollkommen 
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gelungener  Injeclion  der  Umgebung  zum  Theil  in  ge- 
fässlosem  Zustande  antrifft.“ 

Die  von  Müller  sehr  ausführlich  beschriebenen 
zwei  Krankheitsfälle  sind  in  Kürze  folgende: 

1 Fall.  K.  The  rose,  Schmiedefrau,  42  J.  alt,  wurdo 
am  2.  März  1S<’>8  wegen  umfangreicher  Geschwülste  ver- 
schiedener Knochen  auf  dio  chir.  Klinik  des  Geh.  liofrath 
Ried  in  Jena  aufgenommen.  Tod  am  7.  März.  Fat. 
hat  auf  dem  Kopf  eine  apfclgrosse  Geschwulst,  die  sich 
seit  5 Jahren  entwickelt  hatte  und  in  der  letzten  Zeit 
an  Umfang  rasch  zunahm,  ferner  eine  über  kopfgrosse 
Geschwulst  an  der  rechten  Schulter,  die  sich  innerhalb 
Jahresfrist  aus  einem  hühnereigrossen  Tumor,  am  Joch- 
fortsatz des  linken  Schläfenbeins,  der  sich  seit  \ Jahr 
entwickelt  hatte;  endlich  fand  sich  noch  bei  der  Scction 
ein  den  ganzen  ersten  Rrustwirbel  einnehmender  Ge- 
schwulstknoten, wodurch  das  Rückenmark  plattgedrückt 
und  in  einer  Ausdehnung  von  1 Ctm.  breiig  erweicht 
war.  Es  erklärten  sich  hieraus  die  bei  Lebzeiten  bestan- 
denen Störungen  der  Sensibilität  und  Motilität  Endlich 
fand  sich  eine  allgemeine  Vergrösserung  der  Schilddrüse, 
die  im  linken  Lappen  durch  die  Entwickelung  des  ge- 
wöhnlichen Gallcrtkropfes  bedingt  war,  während  der 
rechte  in  eine  graurütbliche  Geschwulst  umgewandelt 
war.  Alle  diese  verschiedenen  Geschwulstknoten  stimm- 
ten in  ihrem  Rau  sowohl  unter  einander  als  mit  dem 
iu  der  Schilddrüse  überein.  Sie  bestanden  aus  epi- 
thelialen Gebilden  und  interstitiellem  Gewebe.  Erstere 
bildeten  entweder  kugelige  und  langgezogene  Follikel 
oder  unregelmässig  gowundene  hier  und  da  verzweigte 
Schläuche  mit  kugeliger  Auftreibung  der  Enden.  Grösse 
und  Durchmesser  dieser  Gebilde  war  sehr  variabel.  Die 
sie  constiiuirenden  Zellen  waren  deutlich  ausgebildete, 
sehr  protoplasmareiche  Cylinderepitbelien,  mit  rundem 
oder  ellipsoidischem  Kern,  die  meist  in  einfacher  Lage 
vorhanden,  welche  eine  centrale,  mit  farbloser  Flüssig- 
keit, an  einzelnen  Follikeln  mit  feinkörnigem  Detritus 
und  Häraatoidiukrystallen.  erfüllte  Höhle  umschlossen; 
in  einzelnen  Follikeln  der  Schilddrüse  fand  sich  ein  ge- 
schichtetes Cylinderepithel.  Das  interstitielle  Gewebe 
bestand  aus  sehr  weiten  Capillaron  und  netzförmiger 
Bindesubstanz,  mit  spärlichen  Kernen,  Anhäufung  von 
Lymphkörpern  und  Spindelzellen.  Die  Untersuchung 
der  Knochensubstanz  in  ihrem  Verhalten  zu  der  Neu- 
bildung ergab,  dass  dieselbe  sich  dabei  völlig  passiv 
vorhielt.  Das  Eindringen  der  Geschwulstmasse  geschah 
vorwiegend  längs  der  Gefässe  unter  Erweiterung  der 
Ha  versuchen  Canäle.  An  Stellen,  wo  diese  Erweite- 
rung stattgefunden,  zeigte  die  Oberfläche  der  Knochen- 
substanz kleine  Ausbuchtungen,  welche  anliegenden  Epi- 
theiien  der  Neubildung,  oder  Zellen  des  interstitiellen 
Gewebes  entsprachen.  Bei  Anwendung  von  Imbibition 
Hessen  die  Knochenkörperchen  ihro  elliptischen  Kerne 
leicht  erkennen;  nirgends  zeigten  dieselben  Veränderun- 
gen oder  Vermehrungen.  Müller  vergleicht  dies  passive 
Verhalten  der  Knochcnsubstanz  gegenüber  dem  Andrän- 
gen der  Neubildung  dem  von  Gegenbauer  beschriebe- 
nen Verhalten  der  Knorpelknochen  gegenüber  den  Osteo- 
blasten. In  keiner  der  untersuchten  Lymphdrüsen,  von 
denen  die  in  der  rechten  Achselhöhle  stark  geschwollen 
waren,  konnten  GesehwuUtthcile  aufgefunden  werden. 

2.  Fall.  G.  Robert,  46  J.  a.,  Arbeitsh&usler  aus  Jena, 
wurde  wiederholt  poliklinisch  behandelt  und  starb  am 
22.  März  1870.  Patient  ist  seit  länger  mit  einem  um- 
fangreichen Kropfe  behaftet  und  mit  einer  stets  zu- 
nehmenden Geschwulst  im  Abdomen.  Die  Section  er- 
gab im  linken  Lappen  der  Schilddrüse,  der  fl  Ctm-  hoch, 
7 breit  und  3 dick  ist,  neben  einem  sehr  voluminösen 
oberen,  mehrere  kleine  Knoten  am  unteren  Abschnitt. 
Dio  Glandulae  mediast  ant.und  cervicales  inferiores  links 
stark  geschwollen.  Im  Schädel  und  Gehirn  nichts  Ab- 
normes. Linksseitige  frische  Pleuritis.  In  Milz,  Leber 
und  Darm  nichts  Besonderes.  Das  linke  Schambein  ist 
durch  einen  fast  über  Mannskopfgrossen  Tumor  ersetzt. 


der  die  umgebenden  Wcichtbeile  nach  allen  Seiten  ver- 
drängte. Die  Lymphdrüsen  in  der  linken  Weiche  bilden 
einen  grossen  Tumor.  Die  mikroskopische  Untersuchung 
des  Tumors  in  der  Schilddrüse,  sowie  am  Knochen  und 
in  den  Lymphdrüsen  ergal»  ein  Cylinderepithclial-Can- 
croid,  das  in  seinem  Verhalten  in  den  einzelnen  Organen 
vollkommen  mit  dem  ersten  Fall  übereinstimmte- 

Müller  sicht  in  beiden  Fällen  eine  Wiederholung 
des  Processes,  welcher  bei  der  normalen  Entwicklung 
der  Schilddrüse  zur  Abschnürung  der  Follikel  und  ihrer 
schlauchförmigen  Anlage  führt  und  erklärt  sich  die 
Entstehung  der  Neubildungen  aus  einer  Vererbung  der 
besonderen  Eigenschaften,  welche  den  Epithelien  der 
Schilddrüsezukommen,  auf  ihre  Abkömmlinge,  welche 
in  Folge  der  Einwirkung  der  Ursache,  welche  der 
Epithelienbiidung  zu  Grunde  liegt,  sich  entwickelt 
haben  In  beiden  Fällen  handelt  es  sich  um  eino 
metastatische  Verbreitung  im  Knochensystem,  das 
einemal  ohne,  das  anderomal  mitgleichzeitiger  Infection 
der  Lymphdrüsen.  Die  Uebereinstimraung  der  meta- 
statischen Knoten  mit  der  primären  Geschwulst  in  der 
Schilddrüse  erklärt  M.  durch  die  Annahme  einer  Ver- 
schleppung entwicklungsfähiger  Keime,  wobei  das 
gefässhaltigo  Knochenmark  einen  besonders  günstigen 
Boden  für  die  Weiterentwicklung  der  transplantirten 
Theilchen  abgiebt. 


Nachtrag. 

K«j,  Axel,  Fibrös  omnndlloft  och  ksnkroiddegeoeration  »f  heia 
tibla  I följd  af  kentir.  Hjrglea  1870.  Sr.  Ille.  aallak.  fSrb . 
6.  S98. 

Ph.  batte  im  20.  Jahre  an  Ulc.  cruris  gelitten.  Un- 
gefähr ein  halbes  Jahr  vor  der  Amputation  hatte  er  das 
Grus  gebrochen,  welches  seit  jener  Zeit  mürbe  und  bieg- 
sam' geblieben  war,  so  dass  er  sich  nicht  auf  dasselbe 
stützen  konnte.  Das  Geschwür,  welches  von  papillärem 
Aussehen  war,  hatte  seinen  Sitz  auf  der  Vorderseite  des 
Grus,  und  war  8 Ctm.  breit,  6 Gtm.  hoch.  Vou  der 
Amputationsstelle  bis  zum  Tibio  - Tarsalgelenke  war 
die  Tibia  überall  zu  einer  biegsamen  gcschwollencu 
bindegewebeartigeu  Masse  verwandelt,  in  welcher  kleine 
lose  mit  dem  umgebenden  Bindegewebe  zusammenhän- 
gende Kuochenpartien  zerstreut  lagen.  Die  Fibula  war 
an  2 Stollen  zerbrochen  mit  einem  gelösten  Zwischen- 
stücke 4 Ctm.  lang,  welches  ebenso  wie  die  Bruchenden 
des  Knochens  von  einem  grauweissen  mehr  losen  Gewebe 
umgeben  war,  welches  von  der  degenerirten  Tibia  her- 
auswuebs,  und  den  Zwischenraum  zwischen  beiden  Kno- 
chen ausfüllehd  sich  in  das  Knochengewebe  der  Fibula 
selbst  fortsetzte,  selbiges  theil  weise  ersetzend.  Eine  un- 
bedeutende Sklerose  und  Fettumwaudlung  ausgenommen, 
waren  die  Muskeln  der  Umgebung  unverändert.  Die 
mikroskopische  Untersuchung  zeigte,  dass  der  Boden  des 
Geschwüres  von  einem  stark  entwickelten  papillären 
Epithelialstratum  gebildet  wurde,  welches  sich  mehr  oder 
weniger  scharf  gegen  das  unterliegende  degeuerirte  Ti- 
biagewobe  begrenzte.  Dieses  wurde  namentlich  von  theils 
fibrillärem,  theils  mehr  embryonalem  mehr  oder  weniger 
zellcureichetn  Bindegewebe  gebildet,  iu  welches  solide, 
schmale,  epithelartige  oft  netzförmige  Stränge  und  Kol- 
ben von  dem  papillären  Epitheiloger  herunterwuchsen. 
Diese  Stränge  und  Kolben  (in  einigen  von  diesen  fand 
man  concentrische  Epithelialkugeln)  kamen  überall  in 
der  degenerirten  Tibia  vor,  auch  in  der  Masse,  welche 
dio  fracturirten  Tbeile  der  Fibula  umgaben.  Hinsicht- 
lich ihrer  Verzweigung  und  Verbreitung  hatten  sie  oft 
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eine  auffallende  Aehnlicbkeit  mit  einem  injicirten  Lymph- 
gefässnetz. 

K.  weist  namentlich  auf  das  Interesse  hin,  welches  der 
Fall  durch  die  eigentümliche  Ausbreitung  der  Can- 
croidbildung  darbietet,  welche  mit  üppigerNeubildung 
von  Bindegewebe  sich  überdie  ganze  Tibia  verbreitet 
nnd  vollständig  den  Knochen  ersetzt  hat,  ohne  die 
umgebenden  Theile  zu  ergreifen,  bevor  ein  Knochen- 
bruch entstand,  welcher  zur  Verbreitung  der  Neubil- 
dung an  den  Bruchenden  der  Fibula  Anlass  gab.  Ein 
Fortschrciten  des  Processes  in  dem  über  der  Amputa- 
tionsstelle liegenden  Theil  der  Tibia  scheint  K.  not- 
wendig; desshalb  möchte  in  einem  ähnlichen  Falle 
eine  Amputation  des  Oberschenkels  vorzuzieben  sein, 
um  ein  möglichst  gutes  Resultat  zu  gewinnen. 

G.  Bllx. 


XIII.  Tuberculose*). 

1)  Bo  go  s I o w a It  y , Beitrag  zur  Impfung  mit  tuborkulSion  Miauen. 
Ceutratbl.  f.  d.  med.  Wiaj.  No.  7.  — 2)  8 c b ü p pe  1,  O..  Untoriuchnn- 
?<n  über  Ljmphdrü^en-Tuberculoie.  Tübingen.  142  SS.  4 Taf.  — 
3;  E.  Papilion,  Nicol  etA.Lararan,  Reeherchei  exp£r  i mentale  i 
■nr  l’lnoculatJoo  do  1a  tnberculos*.  Gazette  bobdomad.  Sl.Jolllet. 
(S  Experimente  ln  denen  duroh  Impfung  mit  Tuberkel,  aber  euch 
durch  einfache  Sdtooi  Tuberctilote  bei  Ueemchweincheu  und 
Kaninchen  erxeugt  wurde.  Letztere  entlieht  nur  durch  den  an 
der  Relzungaitelle  producirlen  Kaie.)  —4)  Klein,  K.,  Quelques 
consideratlone  aur  la  tubereuloee.  Thise  de  Strasbourg  1870.  — 
4)  Mandl,  Du  tuboreule  compirfi  k quelquea  autrea  produits 
patbologiquea.  Bulletin  de  l'Acad.  do  Mid.  XXXV.  p.  833.  (Be- 
kanntes (Iber  die  Lebert'achen  Tuberkelkörpercheo.)  — 6) 
Forget,  Sur  la  phthisle  calculeuae  primitive.  Ibid.  p.  825.  — 
7)  Fonssagritres,Du  rite  de  l'iliment  luflammatolre  dana  la 
produetlon  dea  tubercules  pulmonairea  etc.  Ibld.  p.  827.  (Em- 
pfiehlt Tartarus  itlbiatus  20—30  Centlgra.  pro  die;  aplter  zn  10 
und  5 Czrs.  bei  allen  gewöhnlichen  Phthisen  ,wenn  die  Er- 
weichung der  Tuberkel  beginnt*.)  — 8)  Charon,  Tubercules 
verUbraux  etc.  Presse  mid.  beige.  Xo.  23.  p.  191. 

Bogoslovvsky  (1)  hat  sog.  tuberkulösen  Eiter, 
käsige  Massen  und  Miliartuberkel  (letztere  mit  Kaffee- 
satzlösung verrieben)  mit  Hülfe  einer  BüNSKx’schen 
Filtrirpumpe  durch  Filtrirpapier  oder  Thoncylinder 
nach  Zahn’s  Methode  in  Serum  und  feste  Bestand- 
teile getrennt  und  mit  Beiden  Impfvorsuehe  am  Ka- 
ninchen vorgenomraen.  Es  wurden  damit  Parallcl- 
versuche  an  den  gleichnamigen  Körperteilen  bei  je 
zwei  Kaninchen  gemacht.  Beide  zeigten  Fieber- 
erscheinungen, welche  bei  den  mit  Serum  geimpften 
nach  einigen  Tagen  wieder  aufhörten,  während  bei 
den  andern  Entzündungserscheinungen  auftraten,  die 
zumeist  zum  Tode  führten.  Am  häufigsten  fand  sich 
eitrige  Bronchitis  mit  circumscripten  Eiterherden  in 
der  Lunge,  zuweilen  auch  in  der  Leber.  Das  die  Ent- 
zündung bedingende  Agens  mnss  sonach  an  den  mor- 
phologischen Bestandteilen  haften. 

In  einer  grösseren  Monographie  über  Ly mph - 
drüsentubercnlose  kommt  Schueppkl  (2)  zum 
Schluss,  den  Sitz  der  Tuberkels  nicht  in  die  Scpta 
um  das  durch  vorgängige  Entzündung  neugobildeto 


*)  Bearbeitet  von  Dr.  M.  Roth  in  Greifswald. 


Bindegewebe  (Virchow),  sondern  in  die  eigentliche 
Drüsensubstanz,  Follikel  nnd  Markstränge,  zu 
verlegen.  Und  zwar  beginnt  dieTuberkclentwickelung 
constant  mit  dem  Auftreten  einer  Riesenzelle. 
Mit  einer  voraufgehenden  Entzündung  und  Bindege- 
websneubildung hängt  das  Auftreten  der  Drüsentuber- 
kel nicht  zusammen.  Die  Bindegewebsbildung  ist 
vielmehr  häufig  secundär,  und  stellt  mit  dem  Tuber- 
kel zusammen  das  dar,  was  Virchow  als  fibrösen 
Tuberkel  bezeichnet  hat;  letzterer  ist  also  eine  Me- 
tamorphose des  ursprünglichen  Drüsentuberkels.  Dio 
neulich  von  E.  Wagner  als  tuberkelähnliche  Lymph- 
adenome  beschriebenen  Knötchen  (s.  Jahresb.  f.  1870  I. 
299)  sind  identisch  mit  Schukppkl’s  Drüsentuberkel. 
Ob  die  Tuberkelbildung  im  Lumen  der  Blut- 
gefässe beginnt,  was  S.  vor  einiger  Zeit  für  die 
Lebortuberkel  angegeben  hat,  ist  für  den  Lymph- 
drüsentoberkel  nicht  mit  Sicherheit  zu  erweisen. 
Jedenfalls  ist  der  Tuberkel  gefässlos;  derselbe  besteht 
aus  Zellen  verschiedener  Grösse,  die  in  ein  dem 
adenoiden  Maschen  werk  verwandtes  Reticulum  einge- 
bettet sind.  Ausser  kleinen  lymphkörperähnlichen 
Rundzellen  findet  man  im  Tuberkel  grössere  epithel- 
ähnliche und  dio  schon  erwähnten  vielkernigen  Riesen- 
zellen; zwischen  diesen  Formen  finden  sich  zahlreicho 
Uebergänge.  Der  Lymphdrüsentuberkel  macht  fol- 
gende regressive  Metamorphose  durch:  1) Verkäsung, 
Verkreidung,  Erweichung;  2)  Umwandlung  in  den 
fibrösen  Tuberkel  (s.  oben);  Bildung  organischer Con- 
cremente  und  Verkalkung  im  Centrum ; 4)  Resorption 
des  Tuberkels  (nicht  streng  nachweisbar).  Für  das 
Genauere  muss  auf  die  ausführliche  Casuistik  verwiesen 
werden;  den  Schluss  des  Werkes  bilden  Bemerkungen 
zur  allgemeinen  Pathologie  der  Drüscntuborculose. 

Im  Anschluss  an  3 klinisch  and  anatomisch  be- 
schriebene Fälle  von  Tuberculose  giebt  E.  Klein 
in  Strassburg  (4)  einen  historischen  Uebcrblick  über 
die  Auffassung  der  Tuberculose,  indem  er  sich  in  der 
Unterscheidung  entzündlich-käsiger  Zustände  und  der 
Miliartuberkel  an  Virchow  anschliesst.  Dabei  nimmt 
er  in  manchen  Fällen  eine  gewisse  Dyskrasio  an, 
welche  der  Phthise  vorausgeht  oder  sie  begleitet;  z.  B. 
Fistula  ani.  Auch  Ucbcrtragung  der  Phthise  kommt 
vielleicht  vor:  ein  Mann,  dessen  Frau  an  acuter  Tu- 
berculoso  starb,  verheirathete  sich  zum  zweiten  Male 
und  er  sowohl  als  die  zweite  Frau  starben  an  der- 
selben Krankheit. 

Forget  (6)  theilt  2 Fälle  kurz  mit,  wo  Erschei- 
nungen der  Lungenphthise  so  lange  bestanden,  bis  1 
oder  2 kleine, bis  erbsengrosse,  sehr  harte  Knochen- 
stücke expectorirt  wurden,  worauf  Alles  zur 
Norm  zurückkehrtc.  Auch  in  der  Leiche  einer  Variola- 
kranken fand  sich  in  der  Spitze  der  fast  gesunden 
rechten  Lunge  ein  unregelmüssig  rundliches  „Osteid“ 
von  Erbsengrösse.  Diese  Knochen  sind  nicht  zn  ver- 
wechseln mit  verkreideter  Tuberkel  masse  oder  mit 
inhalirten  Staubpartikeln  (eine  mikroskopische  Unter- 
suchung fehlt,  Ref.) 

Ueber  einen  anderen  Fall,  wo  knöcherne  Theile 
in  der  Lunge  gefunden  wurden,  berichtet  Charon  (8). 
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In  der  Leiche  eines  6jäbrigen  Mädchens,  welches  die 
Erscheinungen  einer  leichten  Kyphose  des  ersten  und 
zweiten  Rückenwirbels  und  einer  Caverne  der  rechten 
Lungenspitze  dargeboten  hatte,  fand  sich  cariöse  Zer- 
störung mehrerer  Hals-  und  Rückenwirbel.  Die  Höhle 


des  siebenten  Halswirbels  communicirte  mit  einer  nuss- 
grossen Caverne  der  rechten  Lungenspitze;  in  letzterer 
fanden  sich  kleine  Tbeile  des  cariösen  Wirbels 
vor. 


Pflanzliche  lind  thierische  Parasiten 

bearbeitet  von 

Dr.  PONFICK  in  Berlin. 


a.  Pflanzliche  Parasiten. 


1)  Wy ii,  Oictr,  Zwei  gelungene  Culturvereucbe  mit  auf  dem 
menicblicbeu  Körper  verkommenden  Pilzen.  Schweiz.  Corre-  ' 
zpondenzbl.  I.  No.  S.  8.  45.  — 2)  Tack«  «II,  Oo  th«  rln«- 
worm  of  eitle;  iti  comiminiczbllltj  to  man  etc.  8t.  Birlhol. 
llosp.  ltep.  VII.  p.  125-134.  — 3)  Weieflog,  Beiträge  zur 
Kenntnis!  der  Pilzeinwanderung  auf  den  raenzeblirhen  Körper. 
Zweiter  Artikel.  Zeltarhr.  f.  Puraeitenkunde  II.  Heft  ?.  8.  111 
bie  157.  — 4)  Neumtnn,  I«.,  Zur  Entwicklungsgeschichte  de« 
Aeborion.  Arch.  f.  Dermatologie.  Heft  1.  8.  20  — 27.  — 5) 

Manasaeln,  Geber  die  Beziehungen  der  Barterien  zim  Penl- 
eillium  glaucum  und  über  den  Einfluss  einiger  Stoffe  auf  die 
Entwicklung  dieses  letzteren.  Centralbl.  f.  d.  med.  Wissenschaft. 
No-  12.  8.  177 — 179.  — 6)  Ha  Hier,  Ueber  di«  Dauer  der 
Keimfähigkeit  des  älicrocoerna  der  Infectlonskranklieiten. 
Zeltselir.  f.  Parasitenk.  II.  S.  59-62.  — 7)  Richter,  II.  E., 
l'niereochung  von  menschlichen  Warzen.  Ebendas.  8.  1-7.  — 

8)  11a  II  ler.  Die  Parasiten  der  Infectionskrankheiten.  Ebendas. 

8.  157-169.  — 9)  Rindfleisch,  Unteriurhungen  übst  niedere 
Organismen.  I.  Vlrcbow’s  Arcb.  54.  8.  108  — 121. 

Zur  Prüfung  der  von  Ukbra  behaupteten  und  von 
Stark  und  Pick  auf  Grund  von  Experimenten  non 
verkündeten  Identität  der  Pilze  bei  Favus  und 
bei  Herpes  tonsurans  unternahm  OscarWyss  (1) 
Culturversucbe  initMycelien  aus  den  Haarbälgeu  eines 
Favösen  und  eines  Sycotischen,  welch’  Letzterer  offen- 
bar durch  Uebertragung  von  einem  an  Herpes  tonsu- 
rans leidenden  Kinde  erkrankt  war.  In  beiden  Fällen 
entwickelten  sich  nach  3 Monaten  zahlreiche  Asper- 
gillusfruchtstände, die  meistdas  gewöhnliche  Aussehen, 
hie  und  da  aber  auch  fadenförmige,  sehr  verlängerte 
Basidien  zeigten. 

In  einer  anhangsweise  beigefügten  Bemerkung 
erwähnt  Rose  einen  Fall,  wo  sich  unter  einem  Gips- 
verbande  ein  prächtiger  Favus  am  Unterschenkel  ent- 
wickelte, wohin  zufällig  Pilze  übertragen  worden 
waren. 

Tuckwkll  (2)  theilt  aus  eigener  und  aus  fremder 
Beobachtung  einigo  Fälle  mit  von  nachweislicher  Ent- 
stehung des  Herpes  tonsurans  durch  Uebertra- 
gung von  Kälbern,  wolche  in  hohem  Masse  an  der- 
selben Krankheit  litten,  in  Familien  von  Hirten  und 


Fleischern.  In  gleicher  Woiso  Hess  sich  unter  den 
Thieren  selbst  eine  gegenseitige  Ansteckung,  sowie 
eine  weitere  Uebertragung  auf  andere  Menschen  Sei- 
tens des  vom  Kalbe  inficirten  feststellen.  In  allen 
diesen  Fällen  zeigten  sieb  die  Haare  bei  der  mikro- 
skopischen Untersuchung  vonTrichophytonmassen  be- 
deckt, und  dieselben  fehlten  auch  nicht  bei  mehreren 
auf  dem  gleichen  Wege  angesteckten  Personen  mit 
Sycosis.  T.  betrachtet  daher  die  letztere  in  gewissen, 
dem  Herpes  tonsurans  der  Kopfhaut  völlig  analogen 
Fällen  als  eine  Pilzkrankheit,  während  er  in  anderen 
die  von  Hrbra  für  alle  statuirte  „idiopathische“  Ent- 
stehung anerkennt. 

Weisflog  (3)  glaubt  sich  auf  Grund  von  Coltur- 
versuchen  mit  den  Haaren  und  Kopfschuppen  zahlrei- 
cher an  Porrigo  decalvans  und  Horpes  tonsu- 
rans leidenden  Personen  zu  derAnnahmo  der  Identi- 
tät der  beiden  Krankheiten  zu  Grunde  liegenden  Pilz- 
formen berechtigt,  welche  er  mit  dem  Penicillium  in 
genetischen  Zusammenhang  bringt.  Die  Möglichkeit, 
dass  durch  die  Implantirung  des  letzteren  eine  eigen- 
tümliche Hautaffection  entstehen  könne,  beweist  er 
durch  Impfversuche,  die  er  an  haarlosen  Stellen  seiner 
eigenen  Haut  mit  Erfolg  angestellt  hat : nach  etwa  2 
Tagen  entwickelten  sich  constant  eine  verschieden 
grosse  Zahl  rother  Efflorescenzen,  die  auf  ihrer  Höhe 
ein  Bläschen  mit  milchig-trübem  Inhalte  tragen. 

Die  von  Is.  Neumann  (4)  unternommenen  Zöch 
tungsversuche  mit  dem  Favuspilz  Achorion  Schön- 
leinii  sind  an  einem  genauer  beschriebenen  Cultur- 
apparat  ausgeführt.  Als  Nährstoff  diente  mit  wein- 
8anrem  Ammoiak  versetzter  Stärkekleister,  dem  vor- 
teilhaft noch  etwas  Glycerin  zugemischt  wird.  Das 
Wachsthum  erfolgte  äusserst  langsam,  es  nahm  Mo- 
nate in  Anspruch.  Zuerst  sah  man  die  Achorionzellen 
nach  verschiedenen  Richtungen  Schläuche  treiben,  die 
sich  selbst  wieder  vielfach  verästelten.  Weiterhin 
entwickelten  sich  in  einzelnen  Gliedzellen  and  ebenso 
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auch  in  den  Spitzen  von  Seitenzweigen,  während  sie 
za  länglichen  oder  kugligon,  oft  durch  quere  Scheide- 
wände mehrkammcrigen  Körpern  anschwellen,  neue 
Zellen  generationen. 

Rindfleisch  (9),  von  dem  für  diesen  Jahrgang 
nur  erst  eine  kurze  Mitthellung  zu  Gebote  steht,  stellte 
seine  Züchtungversuche  so  an,  dass  er  das  Substrat 
der  Pilzentwickelung  unter  ein  durch  4 Wachskügel- 
chen an  den  Ecken  gestütztes  Deckgläschen  auf  den 
Objectträger  brachte  und  dann  in  einer  stetig  feucht 
gehaltenen  Glaswanne  das  Wachsthum  sich  vollziehen 
Hess.  Bei  Botrytis  cinerea,  einer  auf  faulendem  Obste 
vorkommenden  Art,  findet  die  Sporenbildung  nur  un- 
ter dem  Einflüsse  bereits  vorhandener  oder  hinzuge- 
tragener Sporen  statt,  während  aus  einem  beliebigen 
Myceliumstückchen  ebendasselbe  nicht  zu  erzielen  ist. 
Nach  zweimaliger  Sporenentwicklung,  die  nach  den 
Beobachtungen  von  R.  ausschliesslich  des  Nachts  vor 
sich  geht,  ist  die  Fructificationsfähigkeit  bereits  voll- 
ständig erschöpft.  Bei  den  mit  dem  Kopfgrinde  von 
Favuskranken  vorgenommenen  Versuchen  erhielt  R.  2 
verschiedene  Formen  von  Gliederhefen,  die  er  als 
trockene  und  feuchte  Entwicklungsform  des  Achorion 
Schönleinii  betrachtet,  und  die  er  von  Penicillium,  As- 
pergillus und  anderen  weitverbreiteten  Arten  als  we- 
sentlich different  ansieht. 

Manasskin  (5)  prüfte  die  Angabe  von  Poloteb- 
noff,  welcher  die  Bacterien  von  Penicillium  glau- 
cum  ablcitet.  Ebenso  wenig  wie  Oscar  Wyss,  der 
jede  Beziehung  zwischen  letzterem  einerseits  und 
Micrococcen  und  Bacterien  andererseits  läugnet,  konnte 
er  in  einem  seiner  Versuche  Bacterien  beobachten,  sei 
es,  dass  er  die  Penicillium-Sporen,  was  Polotrbnoff 
als  begünstigendes  Moment  ansieht,  feucht  erhitzte, 
sei  es,  dass  er  sie  unter  den  Einfluss  chemischer  Agen- 
tien  brachte.  Unter  den  von  ihm  angewandten,  nach 
dem  Grade  ihrer  Wirksamkeit,  in  aufsteigender  Reihe 
folgenden  Mitteln  verhielten  sich  reines  chlorsaures 
Kali  und  salzsaures  Morphium  vollständig  indifferent. 
Salzsaures  Chinin  beeinträchtigt  die  volle  Entwicke- 
lung nur  in  geringem  Masse;  stärker  wirkt  schon 
schwefelsaures  Kupferoxyd,  während  Alcohol,  der 
Pasteur’ sehen  Flüssigkeit  zu  10  Volumprocent  zuge- 
setzt, die  Bildung  der  Conidien,  zu  20-30  pCt.  auch 
die  Keimung  der  Sporen  aufhebt.  Es  folgt  Alaun, 
welcher  zu  1 pCt , Sublimat,  welcher  zu  -i  pCt.  und 


Carbolsäure,  welche  zu  T'T  pCt  die  Keimung  der  Spo- 
ren verhindert. 

Bei  fortgesetzten  Culturversuchen  mit  verschie- 
denartigsten Pilzen  gelangte  Hallikr  (6)  zu  der 
Ueberzeugung,  dass  ebenso  wie  in  gährenden  Flüssig- 
keiten, so  auch  im  Blute  bei  gewissen  Krankheiten 
der  Pilzwucherungsprocess  sich  erschöpfen  könne. 
Vf.  prüfte  also  bei  den  verschiedenen  Infectionskrank- 
heiton  das  Blut  zu  verschiedenen  Zeiten  auf  seine 
Pilze  forterzeugende  Fähigkeit,  indem  er  von  Zeit  zu 
Zeit  Tröpfchen  davon  in  eine  passende  Nährflüssigkeit 
aussäete.  In  der  That  fand  in  der  ersten  Zeit  eine 
ausserordentlich  rasche  und  intensive  Vermehrung  des 
Micrococcus  statt,  weiterhin  aber  eine  stetige  Abnahme 
bis  zu  völligem  Verschwinden.  H.  ist  geneigt  auf 
diese  experimentell  nachgewiesenen  Differenzen  der 
Blutbeschaffenheit  sowohl,  die  dem  Ausbruch  von 
Krankheit  vorhergehende  als  Incubationszeit  bezeich- 
nete  Periode  der  Latenz,  als  auch  das  spontane  Ver- 
schwinden (die  Heilung)  der  „Blutinfection“  zurück- 
zuführen. 

Bei  der  Untersuchung  der  centralen  Theile  von 
Hautwarzen  fand  II.  E.  Richter  (7)  zwischen  und  in  den 
Epithelzellen  äusserst  zahlreiche  Micrococcen,  und  will 
daraus  auf  einer  Lösung  von  Ammoniak  und  Zucker 
zahlreiche  vielfach  verzwoigte  Mycelien  erhalten  haben. 

H Allier  (8)  giebt  die  Resultate  seiner  Unter- 
suchung des  Kothes  von  Schafen,  welche  an  der 
Rinderpest  gestorben  waren.  In  der  Substanz  der 
Excremente,  offenbar  im  Innern  selbstständig  fort- 
wachsend, fanden  sich  kugelige  Mucor-Thecaconidien 
gleichende  Zellen.  Dieselben  hatten  zum  Theil  dicke 
Koimschläuche,  zum  Theil  bereits  längere  Fäden  ge- 
trieben und  entwickelten  sich  im  Verlaufe  der  künst- 
lichen Cultur  zu  einer  ausgebildeten  Rhizopusform.  - 
Bei  länger  fortgesetzten  Culturversuchen  entstand  auf 
den  Fäcalien  eine  Pilobolusart,  von  der  es  indess 
nicht  gelang,  die  früheren  Entwickelungsstadien  zu 
verfolgen  oder  aus  den  Sporen  wieder  dieselbe  Form 
zu  erzielen.  Die  Frage,  inwieweit."  das  Vorkommen 
des  einen  oder  des  anderen  Pilzes  mit  der  Rinderpest 
Zusammenhänge,  lässt  H.  ebenso  unentschieden,  wie 
die,  ob  diese  in  den  Faeces  beobachteten  Arten  in 
irgend  welcher  gcnetischeu  Beziehung  zu  dem  in  dem 
Blute  von  pestkranken  Rindern  enthaltenen  Micrococ- 
cus stehen. 


b.  Tliierlsclie  Parasiten. 


I.  Würmer. 

1)  Frommion,  C.,  Zur  Casuistik  der  Trlchlnia»i».  Vlrchow’* Arch. 
Bd.  5> 3.  8.  SOI — S08.  — 3}  Kittel,  Pathologische  Eracbelnuo- 
gen  an  den  Angen  in  der  Trichlnoi*.  Allgemeine  Wiener  med. 
Zeitung.  No.  33.  8.  354  ff.  — 8)  Maurer,  A.,  Eine  Trlrhlnoiis- 
gruppe  aua  Bayern.  Arcb.  f.  klln.  Medieln.  Bd.  S.  8.  368— 387. 
— 4)  Zenker,  F.  A. , Zur  Lehre  too  der  Trichlnenkraokhelt. 
Ebenda».  8.  387—438.  — 5)  Huber,  Einige  Notiien  über  Echi- 
nococcus tnultilocularli.  Virehow'a  Arch.  Bd.  54.  8.  369-371. 
(Zuiammeostelluog  der  bereite  bekannten  Fälle.) 


Nachträglich  erhalten  wir  durch  C.  Frommann  (1) 
Kunde  von  3 im  December  1865  zu  Weimar  beobach- 
teten Fällen  von  Trichinose,  die  unter  ziemlich 
leichten  Erscheinungen  auftraten  und  ohne  Besonder- 
heit des  Verlaufs  günstig  endigten.  In  der  gleichen 
Zeit  waren  auch  noch  andere  Personen  in  der  Stadt 
erkrankt,  die  Fleisch  aus  demselben  Laden  genossen 
hatten.  Bei  den  in  Rede  stehenden  3 Geschwistern 
erfolgte  die  Infection  durch  eine  und  dieselbe  frische, 
nicht  geräucherte  Knackwurst  und  äusserto  Bich  bei 
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der  22jährigen  Schwester  zuerst  am  17.,  bei  dem  16 
jährigen  Bruder  am  31.  Tsge,  während  der  Bräutigam 
der  ersteren,  welcher  am  wenigsten  genossen  hatte, 
etwas  früher,  aber  überhaupt  nur  ganz  unbedeutend 
zu  klagen  hatte. 

Die  von  Kittel  beschriebene  Epidemie  (2)  spielte 
sich  zu  Libau  in  Sachsen  ab.  Nach  dem  Genüsse  von 
Fleisch  und  Würsten  e inesSchweinescrkrankten  über 
90  Personen  unter  grösstentheils  sehr  heftigen  Er- 
scheinungen. Besonders  bemerkenswerth  waren  die 
Symptome  seitens  der  Augen:  der  Blick  der  Kranken 
war  eigentümlich  starr  mit  zuerst  vollständig  erhal- 
tener freier  Beweglichkeit  des  Bulbus.  Aber  jemehr 
sich  die  übrigen  Symptome  derTrichineneinwanderuug 
in  die  Muskeln  der  Orbita  einstellten,  um  so  mehr 
nahm  die  Beweglichkeit  ab.  Zugleich  kam  cs  zu 
einer  sehr  starken,  durch  Nichts  zu  erschütternden 
Mydriasis,  welche  K.  aus  einer  Lähmung  des  N.  ocu- 
lomotorius,  beziehentlich  der  Radix  brevis  dos  Gang- 
lion ciliare  erklärt. 

Zu  den  bis  jetzt  so  seltenen  Beobachtungen  von 
Trichinose  in  Süddcutschland  fügt  Maurer  (3)  8 
Fälle  aus  Erlangen  bei,  von  denen  7 nachweislich  auf 
eine  und  dieselbe  Quelle,  eine  Erlanger  Metzgerei,  zu- 
rückzuführen sind.  Bei  dem  einen,  wo  die  ziemlich 
leicht  verlaufende  Trich.  nur  intercurrent  bei  schon 
länger  bestehender  und  bald  darauf  zum  Tode  füh- 
render Lungen-  und  Darmphthiso  auftrat,  gab  die 
spätere  Section  auch  anatomische  Gewissheit  über  die 
Richtigkeit  der  Diagnose.  Die  übrigen  Personen 
waren  nach  höchstens  4 wöchentlichem,  ziemlich  mäs- 
sigem  Verlauf  wieder  dauernd  genesen.  Unter  den 
afficirtcn  Individuen  treffen  wir  einmal  einen  Burschen 
und  eine  Dienstmagd  ans  dem  Metzgerhause,  sodann 
2 Gruppen  aus  der  Stadtbevölkerung,  nämlich  eine 
ältere  Dame  nebst  Dienstmagd  und  eine  Mutter  mit 
Sohn  und  Tochter.  Bei  den  letzteren  5,  die  fast 
gleichzeitig  in  der  ersten  Hälfte  des  November  1870 
erkrankten,  Hess  sich  übereinstimmend  feststellen, 
einmal  dass  sie  ihr  Fleisch  aus  einem  und  demselben 
Laden,  eben  jenem  Zu  beziehen  pflegten  und  ferner, 
dass  sic  sämmtlich  zu  jener  Zeit  rohen  Schinken  ge- 
nossen hatten.  Da  eine  Auffindung  von  Fleischresten 
bei  dem  Fleischer  oder  einem  der  Patienten  nicht  mehr 
möglich  war,  so  ist  der  Nachweis  einer  gleichen,  im 
Anfang  October  ausgebrochenen  Erkrankung  zweier 
in  jenem  Geschäft  selbst  beschäftigter  Personen  ein 
weiterer,  doppelt  erwünschter  Beweis  sowohl  für  den 
Herd  der  Infection,  als  auch  für  den  muthmasslichen 
Zeitpunkt  der  Abschlachtung  des  verderblich  gewor- 
denen Schweins. 

Zenker  (4)  stellt  mit  Bezugnahme  auf  den  von 
ihm  secirten  Fall  aus  der  Beobachtung  Maurkr’s  dio 
in  Bayern  durch  Autopsie  nachgewiesenen  Trichinen- 
fällo  zusammen  (3  in  Würzburg,  2 in  Erlangen). 
Ihre  Seltenheit  sucht  Verf.,  entgegen  der  dort  land- 
läufigen Annahme,  in  dem  in  jenen  Gegenden  vorhält- 
nissmässig  sehr  sparsamen  Genüsse  rohen  Fleisches, 
nicht  in  dem  seltenen  Vorkommen  trichinösor  Schweine, 
was  nach  Z.’s  Ansicht  schon  durch  den  so  häufigen 


Befund  von  Trichinen  in  Ratten  widerlegt  wird.  Be- 
kanntlich betrachtet  er  die  letzteren,  im  Gegensatz  zu 
Lkuckart,  Pagknstechbr  u.  A.  als  nur  secundär  be- 
theiligt und  die  Schweine  als  die  privilegirten  Wirthe 
der  Trichinen.  Die  trichinösen  Ratten  siebt  er  ein- 
fach als  ein  Symptom  des  Vorkommens  trichinöser 
Schwebe  in  denselben  Localitäten  an.  Auf  Grund 
des  in  den  letzten  Jahren  in  Sachsen,  Bayern,  Wur- 
temberg  und  Oesterreich  gesammelten  Materials  über 
die  Häufigkeit  der  Rattentrichinen  unterwirft  Z.  diese 
„Rattentheorie“  einer  ausführlichen  kritischen  Beleuch- 
tung. Bei  einer  statistischen  Zusammenstellung  jener 
704  Ratten  ergibt  sich  Alles  in  Allem  dio  Erkrankung 
von  8,3  pCt. ; sondert  man  aber  nach  dem  Fundorte 
der  Thiere,  so  ergeben  sich  für  die  aus  Abdeckereien 
untersuchten  22,1  pCt.,  für  dio  aus  Schlächtereien 
5,3  pCt.  und  für  die  aus  anderen  Localitäten  0,3  pCt. 
Wenn  es  nun  nach  den  Beobachtungen  von  Kukhn 
u.  A.  nicht  zweifelhaft  Bein  kann,  dass  trichinöse 
Ratten  von  Schweinen  gefressen  und  so  die  Ursache 
einer  Infection  werden  können,  so  ist  das  Umgekehrte 
nicht  minder  durch  Erfahrung  fostgestellt.  Der  erstere 
Modus  darf  jedoch  darum  nicht  als  regelmässig  oder 
wesentlich  angesehen  werden,  weil  das  so  unverhält- 
nissmässig  häufige  Vorkommen  von  Trichinen  gerade 
bei  den  aus  Abdeckereien  entnommenen  Ratten,  die 
ja  zur  Infection  durch  krankes  Schweinefleisch  dio 
beste  Gelegenheit  haben,  eben  mit  Bestimmtheit  auf 
den  zweiten  Modus  als  den  häufigsten  und  gewisser- 
maassen  legalen  hinweist.  Und  in  der  That  werden 
in  die  Abdeckereien,  wie  sich  Z.  durch  eingehende 
Erkundigungen  überzeugt  hat,  nicht  nur  Schweine  zur 
Tödtung  abgeliefert,  ans  deren  Fleisch  dio  infection 
unzähliger  Ratten  stattfinden  kann,  sondern  cs  wer- 
den auch,  wenigstens  in  Bayern,  vielfach  junge 
Schweine  dort  aufgezogen,  die  unter  anderem  „wasen- 
mässigen“  Fleisch  auch  das  der  gefallenen  und  mög- 
licherweise trichinösen  Schweine  erhalten:  für  diese 
Abdecker-Züchtlinge  wenigstens  bedarf  es  also  nicht 
der  Ratten  als  Quelle  der  Uebertragung.  Und  wirk- 
lich war  von  den  durch  die  Fleischschau  als  trichinös 
erkannten  Schweinen  in  den  verschiedenen  deutschen 
Ländern  eine  nicht  ganz  kleine  Zahl  nachweislich  aus 
Abdeckereien  hervorgegangen  und  durch  Verkauf  in 
den  allgemeinen  Verkehr  gelangt.  Für  die  aus  an- 
deren grossen  und  kleinen  Zuchtstätten  stammende 
Mehrzahl  der  trichinösen  Schweine  giebt  es  indess 
nicht  minder  eine  Menge  von  Uebertragungsmöglich- 
keiten  seitens  dev  Stallgenossen.  Während  dem  Ver- 
schlucken von  jungen,  mit  dem  Koth  abgegangenen 
Darmtrichinen  höchstens  eine  untergeordnete  Rolle 
zugeschrieben  werden  darf,  giebt  das  bei  Landwirthen, 
Fleischern  und  Bauern  so  vielfach  übliche  Verfüttern 
der  beim  Schweineschlachten  abfallenden  Theile  an 
die  übrigbleibenden  eine  häufige  und  wie  Z.  glaubt, 
hinreichende  Gelegenheit  zur  Infection.  Verf.  schlägt 
darum  als  prophylactischo  M assregeln  vor,  nicht  etwa, 
wie  gerathen  worden  ist,  den  Ratten  zu  Leibe  zu  ge- 
hen, sondern  vor  allem  den  Abdeckern  die  Ver- 
fütterung  des  Fleisches  gefallener  Schweine,  sowie  die 
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Züchtung  von  Schweinen  auf’s  Strengste  zu  ver- 
bieten, weiter  aber  die  Viehzüchter,  Fleischer  etc. 
vor  der  Verfütterung  irgend  welcher  Abfälle  auch  an- 
scheinend gesunder  Schweine  an  andere  ernstlich  zu 
warnen.  Bei  sorgfältiger  Beachtung  dieser  Vor- 
schriften werde  auch,  so  ist  er  überzeugt,  eine  erheb- 
liche Verminderung  der  Zahl  der  trichinösen  Ratten 
erreicht  werden. 


Nachträge. 

I)  Leidy,  J.,  Taenia  caused  bjr  the  u*e  of  raw  beof.  Amcric. 
Journ.  of  medic.  selenc.  July.  (Proceedlngs  of  the  Academy  of 
natnral  acieneos  of  Pbilad.  May.)  (Wohl  in  Folge  von  roh  ge- 
nossenem Rindfleisch  litt  ein  Mann  an  Taenia  medioeanel- 
lata.  Aapidlum  filix  aas  wurde  mit  gutem  Erfolge  gebraucht. 
Bock.)  — 3)  Finsen,  J.,  Hoglo  Bcmlrknlngor  i Anledning 
af:  Eklnokokevolster  og  deres  Behandiing.  Af  praki.  Läge 
J.  Jonaaaen.  Ugeskr.  for  Läger.  Räkke  3.  Bd.  11.  No.  9. 

Indem  Finsen  (2)  die  Anwendbarkeit  derjenigen 
Punctionsmethode  zugiebt,  nach  welcher  Jonassbn  in 
den  von  ihm  mitgetheilten  Fällen  seine  Kranken  be- 
handelt hat,  findet  er  zugleich,  dass  diese  einen  Be- 
weis dafür  abgeben, dass  die  einfache  Punction  ver- 
werflich, und  höchstens  palliativ  sei.  Jonassbn  wie- 
derholt in  den  meisten  Fällen  die  Punction  und  hat 
somit  dasselbe  Verfahren  wie  Simon  in  Rostock  bei 
der  Behandlung  der  Echinococcusgeschwülste  zur  An- 
wendung gebracht. 

H.  Krabbe. 


II.  Insecten. 

1)  Brühl,  Zur  feineren  Anatomie  der  am  Menschen  schmarotzen- 
den Läuse.  Wiener  med.  Woehenachr.  No.  JO.  8.  476—479.  — 
No.  21.  S.  501  — Su5.  — 2)  Gudden,  lieber  eine  Invasion  von 
Leptus  autumualia.  Virehow'a  Arch.  Bd.  52.  8.  255  - 260.  — 3) 
Virehow,  Eine  Invasion  von  Holzl&uaen.  Ebendas.  Bd.  54. 
8.  283—284. 

Ans  der  ausführlichen  Schilderung  der  Mnndtbeile  und 
des  dasStech-  und  Sauggeschäft  der  Läuse  vermitteln- 
den Apparates  durch  Brühl  (1)  heben  wir  Folgendes 
hervor:  Zuerst  schiebt  das  Thier  den  kugligen,  mit 
zahlreichen  Haken  versehenen  Rüssel  (Proboscis)  vor, 
der  unmittelbar  hinter  der  Mundöffnung  eingestülpt 
liegt  und  klammert  sich  mit  dessen  Haken  an  der  zura 
Einstechen  ausgewählten  Stelle  fest.  Alsdann  schnellt 
es  den  aus  2 chitinischen  Halbcylindern  bestehenden 
Tubus  cephalicus  vor,  durchsticht  mit  dessen  schnei- 
dendem Rande  die  Haut  und  schlürft  dann  durch  dies 
Rohr  Blut  ein.  Aus  den  übrigen  Angaben  ist  das 
Vorkommen  eigenthümlicb  geformter,  in  den  Beinen 
und  Fühlern  gelegener  Anhäufungen  von  Ganglien- 
zellen zu  erwähnen,  dio  B.  „Ganglionglockcn“  nennt. 
Während  sich  in  centraler  Richtung  eine  deutliche 
Verbindung  derselben  mit  dem  Nervcnstatnm  der  be- 
züglichen Extremität  wahrnehmen  lässt,  gelang  es  B. 
nicht,  nach  der  Haarwurzel  hin  einen  nervösen  Fort- 
satz zu  verfolgen.  Die  Zahl  dieser  übrigens  niemals 
am  Rumpfe  beobachteten  Glocken  Ist  etwa  150. 

Gcddbn  (2)  berichtet  über  ein  eigentümliches,  in 

Jahresbericht  der  geaammteu  Uedicin.  Ib71.  Bd.  I. 


Form  petechienähnlicher  Plaques  auftretendes  Exan- 
them, das  sich  bei  einem  in  den  letzten  Stadien  seiner 
Krankheit  befindlichen  blödsinnigen  Phthisiker  über  die 
ganze  vordere  Seite  des  Rumpfes  und  die  innere  der  Ex- 
tremitäten verbreitet  zeigte.  Eine  genauere  Betrachtung 
ergab,  dass  die  meist  siebförmig  durchlöcherten  Er- 
hebungen durch  Milben  bedingt  waren,  die  sich,  meist 
zu  grösseren  Gruppen  vereint,  mit  ihrem  starken 
Säugrüssel  senkrecht  in  die  Cutis  eingebohrt  hatten. 
Ausserdem  wurde  eine  grosse  Zahl  oberflächlich  fest- 
sitzender, sowie  sich  bewegender  Thiere  beobachtet 
and  als  Leptus  autumnalis  erkannt.  Unter  der  grossen 
Zahl  dieser  sechsbeinigen,  geschlechtlich  sämmtlich 
noch  völlig  unentwickelten  Thierchen  unterschied  G., 
bei  im  Uebrigen  wesentlich  übereinstimmendem  Bau, 
grössere,  mehr  länglich  gestaltete  honiggelbe,  die  träg 
von  Bewegung  waren,  und  zweitens  kleinere,  mehr 
kugelige,  mennigrothe,  sich  rasch  bewegende : die  erste- 
ren  hält  er  für  Weibchen,  die  letzteren  für  Männchen. 
Beide  Formen  hat  man  als  Jogcndzustand  einer  noch 
nicht  genau  festgestellten  Art  anzusehen.  Was  den 
Saugschlauch  betrifft,  so  wird  dessen  schmale,  am 
Ende  sich  trichterförmig  erweiternde  Lichtung  von 
einer  verhältnissmässig  dicken  Wand  umgeben.  Ge- 
wöhnlich ist  er  in  den  Leib  des  Thiers  zurückgezogen ; 
hat  er  sich  aber  in  die  Haut  einmal  eingebohrt,  so  ist 
es  unmöglich,  ihn,  ohne  ihn  abzubrechen,  herauszu- 
ziehen. Die  Haare  und  Haarwurzeln  fand  G.  stets 
nnbetheiligt.  Bei  einem  2.  Kranken,  auf  dessen  Haut  ein 
mit  den  Milben  bedecktes  Cntisstückchen  des  verstor- 
benen Blödsinnigen  gebracht  wurde,  zeigten  sich 
schon  nach  4 Stunden  ganz  ähnliche  stark  juckende 
Eruptionen.  Die  Quelle  der  Invasion  war  ein  im 
Zimmer  aufgestcllter  Blumenstrauss. 

Virchow  (3)  berichtet  über  das  im  Spätsommer 
1870  beobachtete  massenhafte  Auftreten  einer  unge- 
wöhnlichen Orthopterenart,  Clothilla  inquilina  von 
Heyden,  zu  Bölkendorf  in  der  Neumark.  Das  Insect, 
welches  mit  der  Bücher-  oder  Papierlaus  nahe  ver- 
wandt ist  und  deren  Lebensweise  theilt,  erschien  in 
der  stets  sauber  gehaltenen  Wohnung  des  dortigen 
Lehrers  nach  einer  im  anstossenden  Wirtschaftsge- 
bäude vorgenommenen  baulichen  Reparatur  und  ge- 
staltete sich  zu  einer  fortdauernden  körperlichen  Plago 
des  Insassen,  dessen  Gesundheit  mehr  und  mehr  ver- 
fiel. Alle  dagegen  angewandten  Verfolgungs-  und 
Austreibungsmiltel  blieben  erfolglos. 


Nachtrag. 

Wising,  P.  J.,  Till  kinnedomen  om  ßalanüdium  coli  hos  männis- 
kan.  Mit  1 lltliographlrten  Tafel.  Nordlakt  medlcinakt  Arkiv. 
Bd.  IIL  No.  3.  8.  1—30. 

Ein  Fall  von  Balantidinm  coli,  welcher  in 
Malmstkn’s  Klinik  in  Stockholm  vorkam,  hat 
den  Verf.  veranlasst,  die  anatomischen  und  physio- 
logischen Verhältnisse  dieser  Parasiten  näher  zu  stu- 
diren.  Er  betrifft  einen  62jährigen  Arbeiter,  wel- 
cher nach  vorhergehendem  vollkommenem  Wohlbefin- 
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den  Ende  Dezember  1869  von  heftigen  Colikschmer- 
zen  und  DurHifall  plötzlich  angegriffen  wurde.  Da 
sein  Zustand  sich  verschlimmerte,  die  Stühle  sich 
mitunter  auf  etwa  12  täglich  mehrten,  und  seine 
Kräfte  allinälig  abnahmen,  wurde  er  am  20.  Januar 
1S70  in  der  Klinik  aufgenommen  und  verblieb  daselbst 
unter  Behandlung  bis  Ende  Dezember.  Bei  seiner 
Aufnahme  wurde  Balantidium  coli  in  ziemlicher  An- 
zahl in  den  Faeces  nachgewiesen,  und  dieselben  wa- 
ren im  Laufe  des  Jahres  stets  vorhanden,  mitunter  in 
beträchtlicher,  zuweilen  nur  in  geringerer  Anzahl. 
Sein  Zus  tand  wurde  im  Februar  höchst  bedenklich. 
Es  wurden  Wasserlavements,  mit  Carbolsäure  versotzt, 
längere  Zeit  hindurch  angewendet,  und  dieselben  wur- 
den mittelst  einer  Schlundsonde  nach  dem  Traut- 
VKTTKR’schen  Verfahren  so  hoch  als  möglich  einge- 
bracht. Allmälig  trat  einige  Besserung  ein,  doch 
ohne  dass  die  Schmerzen  und  der  Durchfall  ganznach- 
liessen  und  die  Zahl  der  Parasiten  zeigte  keino  wesent- 
liche Veränderung. 

Vcrf.  giebt  eine  genaue  Beschreibung  mit  Abbil- 
dungen des  Balantidium  und  theilt  seine  Beobachtun- 
gen über  die  Lobenserscheinungen  und  Fortpflanzung 
des  Parasiten  mit.  Er  theilt  nicht  die  Meinung 
Stein  s,  dass  sein  Körper  fast  vollkommen  starr  sei; 
vielmehr  schreibt  er  dem  Thierchen  ein  bedeutendes 
Contractionsvermögen  zu,  indem  er  es  sich  mitunter 
durch  enge  Oeffnungen  hindurchzwängen  sah,  wobei 
es  sich  blutegelartig  bis  zum  Zwei-  oder  Dreifachen 


verlängerte,  um  danach  wieder  seine  gewöhnliche  Ge- 
stalt anzunehmen.  Seine  Nahrung  besteht  zum  Theil 
aus  Fettkügelchen,  und  es  nimmt  auch  mit  erstaun- 
licher Gefrässigkeit  weisse  und  rothe  Blutkörperchen 
in  sich  auf,  wit  welchen  man  es  mitunter  so  zu  sagen 
vollgestopft  antrifft.  Die  schon  von  Stein  theilweise 
beobachtete  Fortpflanzung  mittelst  Theilung  hat  Ver- 
fasser bestätigen  und  genauer  verfolgen  können.  Da- 
gegen hält  er  die  von  Ekkcrantz  beobachtete  Knos- 
pcnbildung,  welche  dieser  Forscher  als  eine  Fort- 
pflanzung deutete,  für  keine  solche.  Oefters  sah  er 
eine  Conjugation  zweier  ziemlich  kleinen  Individuen 
des  Balantidium  coli,  deren  Bauchflächen  sich  ziemlich 
innig  berührten;  besonders  hafteten  sio  mit  ihren  vor- 
deren Enden  fest  an  einander  und  bewegten  sich  um 
ihre  gemeinsame  Längenachse  rotirend  sehr  schnell 
vorwärts.  Mitunter  trennten  sich  dergleichen  völlig 
lebenskräftige  Individuen  wieder,  aber  er  sah  nach 
der  Conjugation  keine  weitern  Veränderungen  ein- 
treten. 

Wenngleich  die  Bedeutung  des  Vorhandenseins 
von  Balantidium  coli  in  den  schweren  Erkrankungen, 
bei  welchen  dieser  Parasit  angetroffen  wird,  noch 
zweifelhaft  ist,  hältVerf.  es  doch  für  sehr  wahrschein- 
lich, dass  er  in  einem  causalen  Verhältnis  zur  Krank- 
heit stehe,  oder  wenigstens  eine  bedenkliche  Com- 
plication  bilde. 

0.  Krabbe. 
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I.  Lehrbücher.  Allgemeines. 

1;  i<  (min,  L,  S , Disease  germs;  their  real  nniurc.  An  original 
Investigation.  21  plales.  London.  — 2)  Bradley,  Messen- 
K«r.  The  evolulion  of  disease.  Brit.  mcd.  Jonrn.  July  I.  (Ro- 
ikxionen  über  die  Genese  der  Krankheiten,  besonders  derinfec- 
tiösen.)  — 3)  Reich,  K,  Die  Ursachen  der  Krankheiten,  der 
physischen  und  moralischen.  2.  Ausg.  — 4}  Laurent,  Henri, 
De  l’observation  et  de  rexperiinentution  en  mödecine.  These  de 
Strasbourg.  1869.  (Weitläufige  und  sehr  unfruchtbare  Darlegung 
der  Fehlerquellen,  welche  der  einfachen  sowohl  wie  der  experi- 
mentellen Beobachtung  anhaften.)  — S)  Orcste,  Pt.,  T.ealonl  di 
patologia  sperimentalc.  Fase.  1. — 6.  Milano.  — 6)  Castollann, 
L„  Prolnsione  de  criteri  auatomlci  nella  diagnosi  de'  morbi.  I.o 
Sperimenrale,  I.ugllo.  (Geistreiche  Reflexionen  über  die  Bezie- 
hungen der  pathologischen  Histologie  xiir  klinischen  Diagnostik, 
aber  keine  neuen  Beobachtungen.)  — 7)  Wals  he,  W.  H., 

A skctch  of  tho  inflnenres  excrelsed  by  tho  state  of  healtb,  past 


and  pretont,  on  the  prodoction  and  cour<c  of  disease.  Lancet. 
Febr.  2>.  March  4.  (Versuch  einer  Clas.lfieation  der  verschiede- 
nen, für  bestimmte  Krankheitsgruppen  prädlsponirenden  Zustände 
des  Organismus.  Ohne  thatsächliehrn  Werth.)  — 8;  Traube, 
L.,  Gesammelte  Beiträge  zur  l'athologio  und  Physiologie.  2 Bdo. 
Berlin.  — 9)  Virchow,  Rud.,  Die  Cellularpathologie  in  ihrer 
Begründung  auf  physiologischer  und  pathologischer  Gewebelehre. 
Mit  157  Holzsehn.  4.,  neu  bearbeitete  und  stark  vermehrte  Auf!. 
Berlin.  — 10)  Visconti,  A.,  La  collula  semovente  nei  teasuti 
normali  e patologicl.  Studi  sperimentall.  — 11)  Klare,  Influ- 
ence  du  rbumatisme  sur  le  caractirc.  Arch.  gön.  de  lled. 
Septbr. 

Nachtrag:  Glas,  O.,  Anterkninger  frdn  min  läkareverksatnheL 
Upsala  läkarefören.  fnrh  Bd.  5.  8.  39.  (Verf.  besprich: 
mobrerc  in  seiner  Praxis  vorgekommene  Fälle  von  plötzlichem 
Tode  sehr  verschiedenen  Ursprung»,  jedoch  ohne  hervorragende« 
Interesse.  3.  C.  Lehmann) 

Faüre  (11)  weist  in  einer  Anzahl  von  Beispielen 
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auf  die  wechselnden  Stimmungen  hin,  welche 
sich  bei  Personen  finden,  die  an  chronisch- 
rheumatischen  Schmerzen  leiden.  Niederge- 
schlagenheit, Unruhe,  Unzufriedenheit,  Muthlosigkeit 
ohne  Grund  sind  vorhanden.  Was  allenfalls  zu  einer 
leichten  Befangenheit  Anlass  geben  könnte,  wird  das 
Motiv  zu  einer  grausamen  Qual.  Die  Gedanken  des 
Leidenden  können  sich  nicht  fest  auf  etwas  richten, 
jede  geistige  Arbeit  ist  unmöglich.  Wenn  er  über 
einen  Gegenstand  nachdenkcn  will,  so  empfindet  er 
bald  Erschöpfung,  selbst  heftigen  Schmerz  im  Kopf. 
Seine  früheren  Neigungen  hören  auf,  er  wird  gleich- 
gültig gegen  Alles,  die  angenehmsten  und  schmerz- 
lichsten Erinnerungen  haben  kein  Interesse  mehr  für 
ihn.  Er  wird  argwöhnisch,  reizbar,  tiefsinnig,  alto 
Abneigungen  leben  wieder  auf,  heftige  Worte  werden 
laut  über  seine  Umgebung.  Er  hat  ein  Bewusstsein 
von  seinem  Zustand,  zuweilen  kann  er  sich  einen 
Augenblick  davon  losreissen  durch  absichtlichen  Vor- 
satz oder  durch  eine  Zerstreuung,  aber  bald  wird  er 
rückfällig.  Zuweilen  haben  seine  Gedanken  eine  un- 
widerstehliche Tendenz,  sich  auf  längst  vergangene 
Dinge  zu  richten,  welche  ihn  im  höchsten  Grade  auf- 
regen. In  manchen  Fällen  entwickelt  sich  eine  Art 
Krisis.  Der  Kopf  des  Krauken  wird  heiss,  eingenom- 
men und  wenn  diese  Zeit  vorüber  ist,  so  tritt  eine 
grosse  Errichtung  in  allen  Erscheinungen  der  Krank- 
heit auf,  uud  für  einige  Zeit  können  sio  vollständig 
und  sogar  für  immer  verschwinden. 

II.  IJnlersuchungsmethoden,  allgemeine  Semiotik, 
Diagnostik  und  Prognostik. 

I)  Moli.  Lion,  8ign<>«  pröcia  du  dibot  de  )a  convalescenro  dana 
lea  maladlea  aiguee.  Paria.  — 2)  Nieniejrer,  P.,  Hanrtburh 
der  theoretiaehcD  und  cllniaehen  Percussion  und  Auacullatlon 
Tom  historischen  und  kritischen  Standpunkte  bearbeitet.  2.  Bd. 
2.  Abth.  Erlangen.  — 3)  Derselbe.  Grundriss  der  Percussion 
und  A<'scultatiun  nabst  einem  Index  sSmmillcher  in-  und  aus- 
ländischer Kunstaiisdrücke.  Erlangen.  — 4)  8»wyer,  J.,  Guide 
to  medical  diagootis  of  disea<es  of  iuugs  Uni  hcarl,  and  tnlro- 
duction  to  the  examination  of  iirine.  London.  — 5)  Gerhardt, 
C.,  Lehrbuch  der  Auseultation  und  Percussion  mit  besonderer 
Berücksichtigung  der  Insptetlon,  Betätig,  u.  Messg.  der  Brust  n. 
des  Unterleibes  *n  diagnost.  Zwecken.  2.  Aul!.  Tübingen.  — 6) 
Huf  all  ui,  G.,  Nnoro  plcssimetro.  Lo  äpcrimentala,  Ftbbrajo. 

7)  Debauge,  De  la  matitä  präcordiale.  Lyon  mädical  No.  2t. 

— S)  Stern,  Ueber  einige  in  der  Literatur  noch  nicht  ver- 
xeichnete  objoctlre  Symptome  bei  der  Untersuchung  des  Thorax. 
Allgem.  Wiener  mcd.  Zeitschr.  No.  30.  — 9)  Nolet,  E.  J.  M., 
Zur  Lehre  der  Geftss.’cräusche.  Arch.  der  Ileilkde.  lieft  1.  S. 
24  — 65.  — 10)  IVolff,  O.  J.  B. , Ccber  fehlerhaftes  Pulsicich- 
nen.  Prager  Vicrteljahrsschr.  Bd  I.  8.  1—44.  — 1!)  Pribram, 
Alfred.  Bemerkungen  au  vorstehendem  Artikel  .über  feli’er- 
baftes  Pulsxeichnen.*  Ebendas.  S 45-53.—  12)  Vance,  Reu- 
ben  A.  ( Ne"  York),  A conrenient  apparatus  for  the  analysis  nf 
nrine.  Boot,  roed-  and  surg.  Journ.  Deebr.  21.  (Aufführung  und 
Abbildung  der  wleh:l*»t«-n  Itar  eine  uberflärhllche  ilarnunter- 
suchung  erforderlichen  Requisiten:  Keagcnapapicr,  zwei  Problr- 
glSschen,  Spindel  und  Kinscnkeglas  xnr  Bestimmung  des  spccif. 
Gewichts,  eine  Flasche  mit  Salpetersäure,  Platinblcch.  Pinzette 
2 Pipetten.  Da»  Gnnxe  kann  neben  ein-  m Kautsrbuksaccbariiueier 
in  einem  4 Zoll  langen,  2 Zoll  breiten  und  1 Zoll  dielten  Leder- 
kästchen untergebraebt,  also  leicht  traosportirt  werden.)  — 13) 
114  hu,  C.,  Tratte  pratiqua  et  ällmentaire  de  ebimie  medicaie 
•ppilquee  aux  recherebe»  elinique*.  Paris.  — 14)  Capeaauoli, 
6.,  Bstratto  di  chiutica  orgaoica  appllcata  alb  medicina.  Yoi.  111. 


Firenze.  — 1&)  Wsttrmin,  R.,  Sper.lral  analysis  applied  to 

the  practlee  of  modicine.  The  New  York  medical  recoril. 
Deebr.  1 (Kurze  und  ziemlich  vollständige  Uebersichl  über  dio 
Ergebnisse  der  Spectralanalyse  in  der  Physiologie  und  Pathologie, 
Nichts  Neues.)  — 16)  Kichardson,  J.  O.,  A handbook  of  ine* 
dical  mlcroaeopy.  Philadelphia.  — 17)  Derby,  llaskot.  On 
tbe  importance  of  the  ophthalmoseope  as  an  aid  to  general 
practice.  Boston  med.  and  surg.  Journ.  March  30.  (Kurze  Mit- 
theilung einiger  Fälle  von  Retinalapoplexie  uud  albuminöser  Re- 
tinitis und  Empfehlung  der  ophthalmoscopiachcu  Untersuchung 
für  die  Diagnose  innorer  Krankheiten.)  — IR)  Allbut,  Th.  C., 
On  the  use  of  tho  ophthalmoseope  in  dieseases  of  the  nerrous 
System  and  of  the  kidneys,  also  in  certafn  other  general  diaorders. 
London.  — 19)  Labarraque,  E. , Des  applications  de  l'endos- 
cope,  son  utllite  dans  le  traltement  de»  affections  de  cerlain» 
orgaues.  Ballot,  gän.  de  thärap.  Avril  IS.  — 20)  Krtlss,  Ch., 
Der  ärztliche  Thermometer.  Deutache  Kilo.  No.  27.  (Hinnels  auf 
die  8cb>'  ierigkeiten , genaue  Thermometer  anzufertigen,  auf  die 
Abhängigkeit  des  Thermometerstandes  vom  Luftdruck.  Zur  Ver- 
gleichung von  Thermometern  soll  mao  sie  in  ein  Gefiss  mit 
Quecksilbor  und  dieses  in  ein  Gsfäzs  mit  Wasser  stellen.  Will 
man  ein  gutes  Thermometer  haben,  so  muss  dasselbe  alle  Monat 
mit  einem  Normalthermometcr  verglichen  und  die  jedesmalige 
Differenz  to  lange  notlrt  werden  , bis  dieselbe  sich  Monate  lang 
nicht  geändert  hat.  Aber  auch  die  als  Normalthermometcr  in 
den  Han  bl  kommenden  Instrumente  müssen,  wenn  es  nicht  alte, 
bewährte  sind,  recht  oft  auf  den  Bitpunkt  geprüft  werden.)  — 
Nachtrag:  21)  Björnström.  F.  Quincks’s  soiida  ttetoskop 
modifieradt.  Ups.  läkareföreti.  förb.  Bd.  7.  S.  80.  (Vf.  beschreibt 
eine  von  ihm  selbst  construirte  Modibcation  des  Stethoscopes, 
bestehend  aus  einem  mit  einer  hohlen  Kugel  endenden  bohlen 
Rohre,  welches  an  aeinem  andern  Endo  ein  dem  Trau  be'schen 
ähnliches  Ohrstück  trägt.  J.  C.  Lehmann.) 

Gerhardt  (5)  bringt  sehr  interessante  Mittheilun- 
gen über  die  Verwendung  von  Resonatoren 
zu  ph  y sik a lisch -dia  gnos tischen  Zwecken. 
Helmholtz,  der  Erfinder  der  Resonatoren,  benutzto 
anfangs  Glaskolben,  Cylinder  aus  Pappe  und  ähnliche 
Luftschallräume,  am  aus  einem  Gemisch  von  Tonen 
einen  zu  isoliren  und  so  zu  verstärken,  dass  er  fast 
allein  gehört  wird.  Aehniich  begann  G.  seine  ersten 
Versuche  mit  Glaskolben,  Reagenzröhren,  Lampency- 
lindern.  Sie  betrafen  einen  Soldaten,  dem  in  der 
Schlacht  von  Wörth  eine  Kugel  die  Cruralarterie  er- 
öffnet und  ein  stark  puisirendes  und  schwirrendes 
Aneurysma  spurium  consecutivum  am  Oberschenkel  an- 
gelegt hatte.  Drückte  man  die  erwähnten  Glasgc- 
fässe  an  dio  schwirrende  Stelle  der  Haut  an,  so  wurde 
deren  Eigenton  auf  einigo  Zoll  von  der  Mündung  hör- 
bar, während  man  mit  blossem  Ohr  das  Aneurysmen- 
geräusch  nie  hören  konnte,  ohne  dass  das  Ohr  die 
Haut  des  Oberschenkels  berührte.  G.  verschaffte  sich 
nun  19  abgestimmte  König  sehe  Resonatoren,  und  es 
gelang  ihm,  durch  einigo  derselben,  z.  B.  den  auf 
Ut3  abgestimmten,  das  Geräusch  in  dieser  Tonart 
nicht  nur  auf  einen  halben  Meter  hörbar,  sondern  auch 
an  dem  rotirenden  Spiegelbild  einer  empfindlichen 
Flamme  sichtbar  zu  machen. 

Einige  der  wichtigsten  Erfahrungen,  welche  die 
Resonatoren  geliefert  haben,  waren  in  Kürze  folgende : 
1 ) Percutirt  man  eine  Caverne,  deren  tympanitischer 
Schall  seine  Höhe  mit  demOeffnen  des  Mundes  wech- 
selt, so  gelingt  es  leicht,  einen  Resonator  zu 
machen,  der,  vor  den  offenen  Mund  gehalten,  den 
tympanitischen  Schall  ausserordentlich  verstärkt.  Es 
liegt  nahe,  dass  zwischen  der  Grösse  der  Cavernen  und 
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der  des  zugehörigen  Resonators  ein  einfaches  Ver- 
hältniss  besteht,  nnd  dass  hierin  eine  exacte  Methode 
gegeben  ist,  die  Grösse  von  Cavernen  zu  bestimmen.  2) 
Auscultirt  man  die  Herztöne  durch  Resonatoren,  so 
ergiebtsich  constant,  dass  ein  tiefer  abgestimmter  Re- 
sonator den  ersten  Ton  an  der  Spitze  verstärkt,  ein 
höher  abgestimmter  den  zweiten  an  der  Basis.  Für 
den  ersten  Ilerzton  passt  UtJ,  für  den  zweiten  Sol3 
oder  Mi3.  Sofort  findet  man  auch,  dass  für  den  ersten 
Herzton  immer  derselbe  Resonator  passt,  für  den 
zweiten  bei  aufgeregter  Herzthätigkcit  ein  höherer 
nöthig  wird.  Wenn  die  Aortenklappen  unter  stärke- 
rem Druck  gespannt  werden,  ist  auch  ihr  Ton  ein 
höherer.  3)  Jedes  laute  Rasselgeräusch,  namentlich, 
wenn  es  ohnehin  schon  klingend  ist,  wird,  durch  einen 
gewissen  Resonator  auscultirt,  sofort  metallklingend 
erscheinen.  Er  wird  dabei  spärlicher  und  dem  Tone 
nach  weit  höher  als  mit  blossem  Obre  gehört.  Der 
spontan  entstandene  Metallklang  beruhet  demnach 
auf  Resonanzverstärkung  einzelner  Obertöne  durch 
einen  dem  Resonator  ähnlich  gestalteten  und  glcich- 
wirkenden  Luftschallraum.  4)  Das  tracheale  Ath- 
men,  ebenso  der  Percussionsschall  der  Trachea,  besteht 
aus  einer  Reihe  von  Tönen,  denn  sie  werden  durch 
sehr  verschiedene  Resonatoren  verstärkt.  Jedoch 
wird  unter  normalen  Verhältnissen  einer  davon  stets 
mit  hervorstechender  Wirksamkeit  den  Ton  der  Tra- 
chea verstärken.  5)  Bei  Gesunden  ist  das  tracheale 
Inspiriren  etwas  höher,  als  das  Exspiriren,  so  dass 
z.  B.  von  zwei  auf  einander  folgenden  Resonatoren 
einer  besser  das  In-,  der  andere  besser  das  Exspiriura 
verstärkt.  Bei  Tracheostenose  verhält  es  sich  umge- 
kehrt und  kann  das  Exspirium  sogar  um  eine  Octave 
höher  sein.  6)  Das  vosiculäre  Athmen  (vorne  oben) 
zerfällt  in  eine  grosse  Reihe  von  Tönen,  die  einzeln 
durch  Resonatoren  hörbar  gemacht  werden  können. 
7)  Herzgeräosche  können  so  zerlegt  werden,  dass  nur 
einzelne  Theile  derselben  durch  einen  passenden  Re- 
sonator gehört  werden.  8)  Wenn  es  von  vornherein 
anzunehmen  ist,  dass  durch  Resonatoren  auch  Töne 
herausgefunden  werden  können,  die  mit  blossem  Ohr 
nicht  gehört  werden,  so  kann  G.  zur  Zeit  wenigstens 
eine  Beobachtung  zum  Beweise  beibringen.  Bei 
einem  Kranken  mit  systolischem  Geräusch  ohne  Ton, 
so  mit  blossem  Ohr  oder  Stethoskop,  brachte  der 
Resonator  Ut?  sofort  den  ersten  Herzton  an  der  Spitze 
zur  Wahrnehmung,  während  das  Geräusch  weit  höher 
abgestimmte  Resonatoren  zu  seiner  Verstärkung  er- 
forderte. 

Vom  bronchialen  Athmen  sagt  G.,  dass  seine  Be- 
deutung die  gleiche  ist,  wie  die  des  tympanitischen 
Percussionsschalles,  insofern  beide  als  eigentlichen 
Character  den  Klanggehalt,  das  Tönen  gemein  haben. 
Der  Eigenton  grösserer  Lufträume  im  Bereich  der 
Athmnngsorgane  wird  im  einen  Fall  durch  die  Per- 
cu8sionsorschütterung,  im  anderen  durch  ein  Stenosen- 
gerausch hervorgerufen,  bei  der  Percussion  direct, 
beim  Athmungsgeräusch  durch  Resonanz  eines  in  einem 
Stenosen geräusch  enthaltenen  Tons.  Die  Richtigkeit 
dieser  Sätze  wird  durch  nachstehende  Beobachtungen 


erwiesen:  Das  tracheale  Athmungsgeräusch  (am  obe- 
ren Rande  des  Brustbeins  auscultirt)  wird  höher  beim 
Oeffnen,  tiefer  beim  Schliessen  des  Mundes,  ganz  ebenso 
wie  der  Percussionsschall  der  Trachea.  G.  bestimmte 
die  Höhe  des  trachealen  Atbmungsgeräusches  bei 
einem  17jährigen  Manne,  während  er  den  Mund  offen 
hat  und  findet,  dass  beim  Aufsetzen  des  Resonators 
Mi3  am  oberen  Rande  des  Brustbeins  das  Tracheal- 
athmen  auf  eine  Entfernung  von  mehr  als  einem  Fuss 
hörbar  wird.  Nur  dieser  eine  Resonator  wirkt  so 
verstärkend.  Wird  nun  derselbe  Resonator  vor  den 
Mund  des  Kranken  gehalten,  während  die  Trachea  an 
der  gleichen  Stelle  des  Halses  percutirt  wird,  so  zeigt 
sich,  dass  er  den  Percussionsschall  ebenso  verstärkt, 
und  es  ist  leicht  nachzuweisen,  dass  von  der  ganzen 
Reihe  der  Resonatoren  gerade  dieser  für  diesen  Schall 
am  besten  wirkt.  Dem  entsprechend  giebt  auch  eine 
kleinere  Trachea  einen  höheren  Ton,  sowohl  als  Haupt- 
bestandteil ihres  Athmungsgeräusches,  als  auch  bei 
der  Percussion.  Was  für  die  Trachea  gilt,  hat  auch 
für  die  Cavernen  seine  Berechtigung.  Das  Zusam- 
mentreffen von  Bronchialathmen  und  leerem,  klang- 
losem Percussionsscball,  wie  es  bei  dem  hepatisirten 
Lungengewebe  vorkommt,  steht  anscheinend  im  Wider- 
streit mit  den  aufgestellten  Grundsätzen.  Aber  ein- 
mal vermisst  man  in  solchen  Fällen  nie  ganz  den 
Klang  in  dem  leeren  Schall  (L.  Thomas);  sodann 
steht  der  Annahme  nichts  entgegen,  dass  Brustwand 
und  hepatisirtes  Lungengewebe  wohl  die  Schallschwin- 
gungen (von  den  Bronchien  nach  aussen)  nicht  aber 
die  Percussionser8cbütterung  (von  der  Brustwand  nach 
den  Bronchien)  genügend  gut  leiten.  Eine  vierte  Be- 
stätigung der  Anschauung,  dass  Bronchialathmen  und 
tympanitischcr  Schall,  der  dem  Gesetz  der  offenen 
und  der  gedeckten  Pfeifen  folgt,  zusammengehören, 
liegt  in  dem,  was  über  den  sog.  WiLUAMs’schen  Tra- 
chealton  bekannt  ist.  Er  braucht  nicht  in  die  Tra- 
chea oder  den  H^ptbronchus  der  Seite  verlegt  zu  wer- 
den, er  entsteht™  denselben  Bronchien,  die  das  Bron- 
chialathmen liefern.  Es  ist  nicht  die  Nähe  der  Trachea, 
sondern  die  Biegsamkeit  der  Brustwand  zwischen 
Schlüsselbein  und  Brustwarze,  die  seine  Entstehung 
ermöglicht. 

Den  ersten  Herzton  fasst  G.  nicht  als  Muskelton 
auf.  Der  Muskelton  macht  nach  Helmholtz  19  Schwin- 
gungen, sollte  er  selbst,  wie  manche  jetzige  Bestim- 
mungen noch  angeben  und  früher  allgemein  ange- 
nommen wurde,  die  doppelte  Zahl  von  Schwingun- 
gen, 32 — 40  in  der  Secunde  machen,  so  würde  er 
doch  noch  einer  der  tiefsten  hörbaren  Töne  sein  und 
bereits  die  einzelnen  Stösse  merklich  wahrnehmen 
lassen.  Der  erste  Herzton  thut  dies  nicht.  Ftokk 
fand  seine  Höhe  = 198  Schwingungen.  Weder  der 
Muskelton,  noch  der  durch  Baykk’s  Versuche  festge- 
stellte Ton,  welchen  die  Mitralklappe  bei  der  Spannung 
liefert,  die  sie  im  Lebenden  erlangt,  entspricht  dem 
Klange  des  ersten  Uerztoncs  im  Lebenden.  Dor  Mus- 
kelton enthält  aber  Obertöne.  Da  liegt  es  denn  nabe, 
zu  glauben,  dass  ein  höherer  Oberton  des  Muskeltones 
Schall herrscher  am  Herzen  wird  und  die  gespannten 
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Atrioventricularklappen  in  seiner  Tonart  zu  schwin- 
gen zwingt.  Eine  Bestätigung  dieser  Annahme  sieht 
G.  darin,  dass  bei  seinen  Resonatorversuchen  der  erste 
Ton  constant  die  gleiche  Höhe  zeigte,  während  der 
zweite  Ton  unter  Umständen,  die  eine  stärkere  Span- 
nung der  Klappen  voraussetzen  Hessen,  höher  wurde. 

Ein  kurzer  Nachtrag  G's  zu  seinem  Buch  handelt 
von  der  optischen  Untersuchung  des  Percussionsschal- 
les. Man  kann,  sagt  G.,  die  einzelnen  Schwingungen 
des  Percussionsschalles  an  einer  empfindlichen  Gas- 
flamme und  namentlich  an  dem  Lichtstreif,  der  auf 
einem  rotirenden  Spiegelprisma  deren  Bild  darstellt, 
sichtbar  machen.  Es  sind  jedesmal  nur  wenige,  etwa 
3 — 12  Schwingungen,  meistens  5 — 8,  die  durch  ei- 
nen Percussionsschall  hervorgerufen  werden.  Fügt  man 
Resonatoren  mit  dem  Schenkel  in  das  Gummirohr  ein, 
das  zu  der  empfindlichen  Flamme  führt,  und  percutirt 
mittelst  Hammer  und  Plessimeter  nahe  an  der  Basal- 
öffnung des  Resonators,  so  hört  man  dessen  Grund- 
ton und  sieht  gleichzeitig  an  irgend  einer  Stelle  des 
Spiegelbildes  einige  einfache,  gleichartig  gestaltete 
Zacken,  deren  mittlere  am  grössten,  deren  seitliche 
niederer  erscheinen.  Dieses  gleiche  Bild  einer  Gruppe 
regelmässig  und  gleichmässig  gestalteter  Zacken  an 
dem  oberen  Rande  des  Lichtstreifons  kann  ebenso 
zur  Anschauung  gebracht  werden,  wenn  man  anstatt 
eines  Resonators  die  geöffnete  Mundhöhle  percutirt 
und  das  Zuleitungsrohr  nahe  vor  die  Mundöffnung 
hält.  Bei  den  Resonatoren  sowohl  als  bei  der  Mund- 
höhle sind  die  Zacken  um  so  kleiner  und  niederer, 
je  höher  der  Percussionsschall  ausfällt.  Das  Resultat 
ist  das  gleiche,  wenn  man  den  Kehlkopf  oder  die 
Luftröhre  percutirt  und  das  Fangrohr  der  empfindli- 
chen Flammo  vor  den  Mund  hält.  Ja,  wenn  man  den 
Magen  oder  Darm  percutirt  und  das  Rohr  in  die  Nähe 
des  Plessimeters  hält,  ergiebt  sich  die  gleiche  Schall- 
erscheinung. Es  erweist  sich  somit  als  allgemeiner 
Charakter  des  tympanitischen  Schalles,  dass  sein 
Flammenspiegelbild  aus  völlig  gleichartigen  Schwin- 
gungen besteht,  die  nur  um  so  grösser  erscheinen, 
je  tiefer  und  je  lauter  der  tympanitische  Klang  war. 

Die  Lichterscheinung  des  nichttympanitischen 
Schalles  stimmt  mit  derjenigen  des  tympanitischen 
darin  überein,  dass  sie  nur  einen  kleinen  Theil  des 
Lichtstreifs,  den  man  sieht,  betrifft,  und  dass  sie 
gleichfalls  Zacken  bildet.  Aber  die  Zacken  sind  nicht 
von  gleichartiger,  unter  sich  übereinstimmender  Form, 
sondern  sie  wechseln  so,  dass  auf  eine  grössere  eine 
oder  mehrere  kleinere  folgen.  — Sie  gleichen 
dem  Licbtbiide,  das  durch  den  Klang  mancher 
Vocale,  z.  B.  a oder  u hervorgerufen  wird.  Nie 
wird  die  volle  Gleichmässigkeit  der  Wellen  des  tym- 
panitischen Schalles  producirt.  Der  Unterschied  der 
Lichtbilder  beider  Schaltartcn  ist  so  constant,  dass 
G.  glaubt,  sie  daraus,  auch  ohne  eine  Spur  des  Schal- 
les zu  hören,  jedesmal  sicher  erkennen  zu  können. 
Percutirt  man  auf  Stellen,  die  einen  leeren  Schall  ge- 
ben, den  Schenkel  oder  Oborarm,  und  hält  das  Zu- 
leitungsrobr  der  empfindlichen  Flamme  in  die  Nähe, 
so  bilden  sich  nur  wenige,  sehr  grosse  und  grobzackige 


Berge  an  der  Grenze  der  Lichtlinie.  Meistens  ist  einer 
in  der  Mitte  auffallend  gross  im  Vergleich  zu  den 
übrigen  und  durch  je  eine  sehr  breite  Incisur  von  sei- 
nen beiden  nächsten  Nachbaren  geschieden.  Auf  diese 
Weise  giebt  auch  der  leere  Schall  eine  Curve,  die  ihn 
vom  tympanitischen  und  vom  vollen  niebttympaniti- 
schen  Schall  ganz  bestimmt  unterscheidet. 

Das  von  Bufalini  (6)  empfohlene  Plessimeter 
beschreibt  derselbe  als  eine  schwach  convexe,  5 Ctm. 
im  Durchmesser  haltende,  ziemlich  dicke  Platte. 
Es  soll  am  Rande  zwei  Vertiefungen  für  die  Finger 
zum  Festhalten  bei  dor  Percussion  besitzen  und  aus 
Tannen-  oder  Cypressenholz  angefertigt  sein,  dessen 
Fasern  in  der  Dickenrichtung  des  Instrumentes  ver- 
laufen müssen.  B.  rühmt  von  demselben,  das  es  sich 
vermöge  seiner  schwach  concaven  Oberflächo  beson- 
ders gut  eigne,  nicht  allein  zur  genauen  Bestimmung 
der  Grenzen  in  dcnSchallunterscbieden,  sondern  auch 
zur  Percussion  an  flach  vertieften  Stellen  der  Thorax- 
oberfläche. 

Debauob  (7)  beschreibt  die  Herzdämpfung 
als  ein  Dreieck,  dessen  grösserer  Theil  in  der  linken 
Brusthälfte  liegt,  das  sich  aber  auch  über  das  Sternum 
bis  in  den  vierten  und  fünften  rechten  Intercostal- 
raum  ausbreitet.  Sein  unterer  Rand  ist  annähernd 
horizontal,  sein  linker  Rand  verläuft  schräg  in  der 
Richtung  von  rechts  und  oben  nach  links  und  unten 
und  sein  rechter  Rand  in  der  Richtung  von  links  und 
oben  nach  rechts  und  unten.  Der  rechte  Rand  beginnt 
oben  im  dritten  linken  Intercostalraum,  kreuzt  das 
Brustbein  und  endigt  im  fünften  rechten  Intercostal- 
raura  nahe  am  oberen  Rande  des  sechsten  Rippen- 
knorpels. Er  entspricht  der  Herzbasis  und  den  Herz- 
ohren. Der  linke  Rand  erstreckt  sich  längs  des  lin- 
ken Herzohrs  und  des  linken  Ventrikols.  Der  untere 
Rand  entspricht  dem  rechten  Herzohr  und  dem  rech- 
ten Ventrikel.  Er  ist  der  längste  von  den  drei  Rän- 
dern (durchschnittlich  10  Ctm.),  während  die  beiden 
audern  Ränder  eine  gleiche  Länge  (durchschnittlich 
(94  Ctm.)  besitzen.  (Demnach  würde  die  Herzdäm- 
pfung ein  vollkommen  gleichschenkliges  und  beinahe 
gleichseitiges  Dreieck  darstellen,  was  mit  den  Anga- 
ben der  zuverlässigsten  deutschen  Beobachter  z.  B. 
Gerhardt’ s nicht  übereinstimmt,  Ref.). 

Bei  Herz-  oder  Lungenkranken  beobachtete  Stern 
(8)  nicht  selten  i m zweiten  und  dri tten  Inter- 
costalraum nahe  am  Sternum  gleichzeitig 
mit  der  Inspiration  eine  nach  aussen  scharf 
begrenzte  Vorwölbung.  Die  Intercostalräume 
sind  in  solchen  Fällen  immer  besonders  bereit.  Die 
Erscheinung  dauert  oft  nur  1 — 2,  zuweilen  aber  auch 
bis  14  Tage  und  darüber.  IhreSträcke  hängt  zuweilen 
von  der  Stärko  der  Inspirationsbewegung  ab.  In  sehr 
seltenen  Fällen  tritt  gleichzeitig  mit  der  Vorwölbung 
eine  Einziehung  in  denselben  Intercostalräumen,  etwas 
weiter  nach  aussen,  ein.  Das  Phänomen  ist  nach  der 
Meinung  des  Vf.’s  begründet  in  der  Contraction  des 
M.  intercostalis  intern.,  welcher  in  dieser  Gegend 
der  einzige  Intercostalmuskel  ist.  Derselbe  soll  in 
manchen  Krankheiten  zufolge  dos  Verlustes  seines 
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Tonus  bei  der  Exspiration  etwas  zurücksinken  und  sich 
dann  vermöge  seiner  Contraction  boi  der  Inspiration 
etwas  emporwölben.  Vf.  theilt  Hambergkr’s  Ansicht, 
dass  die  Intercostales  intern.  Inspirationsmuskeln  seien. 

Vf.  macht  ferner  aufmerksam  auf  eine  mit  der 
Inspiration  zusammcnfallende  Abnahme  in  der 
Stärke  der  Herztöne,  welche  er  zuerst  in  zwei 
Fällen  von  Pericarditis  beobachtete,  von  denen  der 
eine  mit  rechtsseitiger  Pleuritis  verbunden  war.  Auch 
in  solchen  Gegenden  konnte  er  das  Phänomen  wahr- 
nehmen, wo  das  Herz  bei  der  Inspiration  nicht  von 
den  Lungen  überdeckt  wird.  Gleiches  fand  sich  in 
einem  Fall  von  Insufficienz  der  Aortenklappen,  eben- 
# falls  mit  rechtsseitiger  Pleuritis  complicirt.  Auch  bei 
Gesundon  zeigt  sich  zuweilen,  jedoch  nur  bei  sehr 
tiefer  Inspiration,  eine  Abschwächung  der  Herztöne, 
während  bei  Typhus-Reconvalcscenten  oder  bei  Per- 
sonen mit  geringem  Fieber  oft  im  Gegenthcil  eine  mit 
der  Inspiration  zusammenfallende  Verstärkung  der 
Herztöne  vorkommt,  gleichzeitig  mit  einer  Frequenz- 
zunahme derselben.  Vf.  glaubt,  dass,  neben  einigen 
anderen  Ursachen,  namentlich  auch  der  inspiratorische 
Zug  der  Lungen  die  Contractionsfähigkeit  des  Her- 
zens erschweren  könne,  in  Krankheiten  wo  ohnehin 
schon  eine  verminderte  Leistungsfähigkeit  der  Ilerz- 
musculatur  vorhanden  ist. 

Endlich  bat  Vf.  noch  in  einem  Falle  über  dem 
rechten  Herzen  den  sogen.  W achtelschlag- Ton  bald 
nur  bei  der  Inspiration,  bald  auch,  jedoch  dann  viel 
schwächer,  bei  der  Exspiration  wahrgenommen.  Ein 
Gleiches  findet  sich  zuweilen  auch  bei  der  sog.  Spal- 
tung des  zweiten  Pulmonaltones.  — Die  Wahrneh- 
mungaller dieser  Auscultationsphänomene geschieht  am 
Besten  durch  ein  binauriculares,  elastisches  Stethoskop. 

Isolet  (9)  hat  seine  Untersuchungen  über  die 
Entstehung  der  Gefässgeräuscho  nnter  der 
Leitung  von  Hkynsiüs  angestellt,  welcher  bereits  1854 
eine  Reihe  von  Versuchen  über  diesen  Gegenstand 
vornahm  und  der  Hauptsache  nach  zu  dem  Ergebnisse 
gekommen  war,  dass  die  Ursache  des  Geräusches  in 
der  bewegten  Flüssigkeit  selbst  liege  und  die  Wand 
auf  dessen  Entstehung  keinen  Einfluss  habe. 

Nolet’s  Untersuchungen  zerfallen  in  verschiedene 
Abschnitte. 

I.  Uebor  die  Geräusche  boi  der  Bewe- 
gung von  Flüssigkeiten  in  gleich  weiten 
Röhren. 

Noi.et  benutzte  Kautschukröhrcn,  durch  welche 
er  das  Wasser  aus  einer  Höhe  von  über  14  Meter  ans 
einem  Druckgefäss  oder  mittelst  einer  Hebcrvorrich- 
tung  direct  aus  dem  Wasserreservoir  hindurcblaufen 
lassen  konnte.  Die  Druckveränderung  geschah  durch 
Hebung  resp.  Senkung  der  Ausflussöffnung,  und  die 
Stromgeschwindigkeit  wurde  aus  der  in  einer  bestimm- 
ten Zeit  ausgeflossenen  Wassermenge  und  dem 
Querschnitt  berechnet  Die  Röhre  wurde  zwecks  ihrer 
Auscultation  in  zwei  einander  gegenüber  liegende 
Rinnen  eines  Holzkästchens  gelegt,  worin  sie  genau 
passte.  Im  Deckel  des  Kästchens  befand  sich  eine 
Oeffnung,  welche  durch  die  Mündung  des  Stethoskops 


vollkommen  geschlossen  wurde.  War  nun  die  Ge- 
schwindigkeit der  Wasscrbcwogung  nur  gross  genug, 
so  beobachtete  man  ein  Geräusch,  einerlei,  ob  die 
Röhren  als  Heber  verwendet  wurden,  oder  ob  das 
Wasser  aus  einer  Oeffnung  im  Boden  des  Gefässes  in 
sie  einfloss,  einerlei,  ob  der  Druck  ein  negativer  oder 
ein  positiver  war.  In  Metallröhren  war  zur  Erzeugung 
eines  Geräusches  cino  grössere  Stromgeschwindigkeit 
erforderlich,  als  in  Kautschukröhren  Wenn  in  einer 
gleich  weiten  Röhre  ein  Geräusch  vernommen  wird,  so 
ist  die  Intensität  desselben  überall  gleich  gross.  Rau- 
higkeiten der  Wand  in  gleich  weiten  Röhren  begünsti- 
gen die  Entstehung  der  Geräusche. 

II.  Uober  die  Geräusche  boi  der  Be- 
wegung der  Flüssigkeiten  in  Röhren  von 
veränderlichem  Querschnitt.  In  ihnen  nimmt 
man  Geräusche  wahr  vor  und  hinter  der  verengten 
Stelle,  doch  sind  die  ersteren  schwächer,  und  das  Ge- 
räusch wird  in  der  Richtung  des  Stromes  weiter  ge- 
hört, als  in  der  entgegengesetzten.  Ueberhanpt  aber 
treten  Geräusche  an  verengten  Stellen  einer  Röhre 
schon  bei  viel  geringerer  Strömungsgeschwindigkeit 
auf,  als  ohne  dieselbe,  und  das  Geräusch  wird  desto 
eher  gehört,  jo  ansehnlicher  die  Verengerung  ist. 
Auch  in  erweiterten  Stellen  einer  Röhre  entstehen 
Geräusche  und  zwar  an  der  Einflussöffnung  stärker, 
als  an  der  Ausflussöffnung.  Doch  ist  bei  einer  grös- 
seren Erweiterung  eine  grössere  Stromgeschwindigkeit 
erforderlich,  um  Geräusche  zu  erzeugen,  selbst  bei 
einer  sehr  beträchtlichen  eine  so  grosse,  wie  sie  auch 
in  einem  gleichmässig  weiten  Röhrenstück  Geräusche 
hervorbringt. 

III.  Ueberden  physikalischen  Grund  der 
Geräusche. 

Aus  dem  Umstande,  dass  bei  der  Bewegung 
cinör  Flüssigkeit  durch  ungleich  weite  Röhren  das  Ge- 
räusch in  der  erweiterten  Stelle  die  grösste  Intensität 
besitzt  und  sich  dort  schon  deutlich  hören  lässt  bei 
einer  gewissen  Geschwindigkeit,  während  im  engeren 
Theil  noch  kaum  etwas  vernommen  werden  kann, 
schliesst  Vf.,  dass  die  Gefässgeräusche  nicht  von  der 
Reibung  der  Flüssigkeit  an  der  Wand  abhängen, 
auch  nicht  von  Schwingungen  des  aus  einem  ver- 
engerten Röhrcntheil  in  einen  weiteren  ausfliessenden 
Strahles  selbst;  sondern  er  hält  es  für  das  Wahr- 
scheinlichste, dass  der  in  den  erweiterten  Theil  aus- 
fliossendc  Strahl  in  der  ihn  begrenzenden  Flüssigkeit 
Schwingungen  veranlasst,  die  durch  die  Wand  ver- 
stärkt werden. 

IV.  Ueber  die  Anwendung  der  gewonne- 
nen Resultate  auf  die  Erscheinungen  im 
Gefässsystem. 

Die  Anwendung  der  vorn  Vf.  gefundenen  That- 
sachen  auf  die  Strömungsvorgänge  bei  Stenosen  und 
Insufficienzen  im  Herzen,  bei  Aneurysmen,  beim 
schwangeren  Uterus  ergiebt  sich  von  selbst.  Das 
Auftreten  systolischer  Geräusche  an  dem  Aortenostium 
bei  Rauhigkeiten  einer  Klappe  würde  analog  sein  dem 
leichteren  Eintreten  von  Geräuschen  in  Röhren  mit 
gloichbleibender  Weite  und  Rauhigkeiten  auf  ihrer 
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Innenwand.  Dass  solche  Rauhigkeiten  aber  nnr  im 
Anfang  der  Arterie  ein  Geräusch  erzeugen,  erklärt 
sich  aus  dein  Umstande,  dass  die  bedeutende  Ge- 
schwindigkeit, welche  während  der  Systole  iinOslium 
arteriosum  gefunden  wird,  immer  mehr  abnimmt,  je 
mehr  man  sich  vom  Herzen  entfernt  und  in  oine  mehr 
gleichmässigc  Geschwindigkeit  bei  Systole  und  Dia- 
stolo  übergeht.  Auch  die  Thatsache,  dass  man  Ge- 
räusche oder  Freraissements,  welche  durch  Stenosen 
oder  Insufficienzen  bedingt  werden,  an  verschiedenen 
Stellen  der  Thoraxoberfläche  wahrnimmt,  steht  mit 
der  Beobachtung  im  Kinklang,  nach  welcher  in  einer 
verengten  oder  erweiterten  Röhre  das  Geräusch  vor 
und  hinter  der  verengerten  oder  erweiterten  Stelle  wahr- 
nehmbar ist.  Da  endlich  hei  einer  sehr  starken  Röhrener- 
weiterungein Geräusch  gar  nicht  mehr  oder  nur  hei  einer 
sehr  beträchtlichenZiinahme  der  Strömungsgeschwindig- 
keit eintritt,so  erklärt  sich  das  A ufhÖren  eines  Geräusches 
oder  des  Fremisseinents  in  einem  Aneurysma  einfach 
aus  der  Vergrösserung  seines  Lumens,  und  man  braucht 
zu  dieser  Krklärnng  sich  nicht,  wie  man  cs  zu  thun 
pflegte,  auf  die  Auskleidung  des  aneurysmatischen 
Sackes  durch  Fibrin  zu  beziehen. 

Die  von  Pkibram  und  Robitschkk  „Studien  über 
Febris  recurrens“  mitgetheilten  spliyginographischen 
Darstellungen  werden  von  Woi.ff  (10)  in  einer  län- 
geren kritischen  Abhandlung  für  durchweg  unbrauch- 
bar erklärt.  W.  hebt  hervor,  dass  bei  einem  gesun- 
den Pulse,  z.  B.  von  GO  in  der  Minute,  wo  also  jeder 
Pulsscblag  die  Zeitdauer  einer  Secundo  einnimmt, 
stets  ein  deutlicher  Tricrotismus  von  ganz  bestimmter 
Form  vorhanden  ist,  und  dass  alle  Abweichungen  des 
Pulses  nur  Modificationen  dieser  normalen  Form  dar- 
stellen, welche,  in  ihren  Einzelheiten  auf  dieselbe  zu- 
rückzuführen, die  Aufgabe  der  Spbygmographie  ist. 
Die  Dauer  der  Herzsystole  ist  nach  Dot>DKUs  in  ver- 
schiedenen Zuständen  sehr  constant  nud  beträgt  im 
Durchschnitt  0,31  Sccunden.  Im  Beginn  der  ersten 
Zebntolsecunde  erweitert  die  Arterie  sich  rapid,  um 
sich  bald  nach  Ablanf  der  ersten  Hälfte  dieser  Zeit 
last  ebenso  rasch  zu  contrahiren.  Um  das  Ende  der 
zweiten  Zehntelsecundc  culminirt  die  erste  sccundäre 
Welle  und  die  zweite  secundärc  Welle  (Riickstoss- 
welle,  Lamiois),  also  die  dritte  Elevation  überhaupt, 
fällt  in  die  vierte  Zehntelsecunde.  Ist  die  erste  Ele- 
vation bestimmt  ausgesprochen,  so  wird  der  Puls  als 
celer  bezeichnet,  ist  sie  nur  rudimentär  vorhanden,  oder 
fehlt  sie  ganz,  so  ist  der  Puls  tardus.  Alle  Pulse 
zerfallen  in  diese  zwei  Hauptklasscn.  Im  gewöhn- 
lichen Fieber  ist  stets  ein  P.  celer  vorhanden.  Zu- 
weilen ist  der  normale  Puls  tetracrot  und  zwar  da- 
durch, dass  sich  noch  eine  Welle  zwischen  die  erste 
Elevation  und  die  erste  sccundäre  Welle  einschiebt. 

Fehlerhafte  Pulszeichnungcn  werden  hauptsäch- 
lich bedingt  durch  zu  starke  Reibungen  zwischen  dem 
Zeichenstift  und  der  Platte,  oder  durch  den  Umstand, 
dass  die  Fühlfeder  nicht  auf  der  allerdings  oft  kleinen 
Stelle  aufliegt,  wo  die  Arterie  die  freieste  Beweglich- 
keit besitzt  Die  Feder  darf  Dicht  zu  weit  gegen  das 


Handgelenk  zu,  nicht  zu  fest  anfliegen  und  muss  die 
Arterie  ganz  central  berühren. 

Im  Fieber  kann  Vorkommen  : 

1)  Der  unvollkommen - dicrote  oder  s u b d i- 
crote  Puls,  welcher  darin  besteht,  dass  die  erste 
secundäro  Welle  kloiner  und  die  unmittelbar  vor  der 
Rückstosswollo  liegende  Incisur  tiefer  ist. 

2)  Der  vollkommen  dicrote  Puls.  Derselbe 
kommt  in  acuten  fieberhaften  Krankhoiten  ungefähr 
bei  einer  Temperatur  von  40"  vor.  Bei  ihm  reicht 
die  grosse  Incisur  vor  derRiickstosswelle  bis  zur  Cur- 
venbasis  hinab,  und  die  Rückstosswcllc  erlangt  ihre 
grösste  Mächtigkeit. 

3)  Uebersteigt  die  Temperatur  40",  und  wächst 
damit  entsprechend  die  Pulsfrequenz,  so  überschreitet 
der  Dicrotismus  sein  Maximum,  es  verflacht  sich  die 
Rückstosswcllc  wieder  und  rückt  mit  ihrem  mehr  we- 
niger abgerundeten  Gipfel  gegen  das  Ende  der  ganzen 
Curvo.  So  entsteht  der  überdicrote  Puls. 

4)  Steigt  nun  das  Fieber  noch  höher,  so  gebt  aus 
dom  übordicroten  Typus  die  lctztmögliche  Pulsmeta- 
morphose, der  monocrote  Typus  hervor.  Bei 
ihm  verschwindet  die  Rückstossweilo  allmälig  ganz, 
so  dass  die  Descensionslinie  weit  weniger  steil,  als 
beim  überdictoten Typus  abfällt  und  einen  einfacli  ge- 
krümmten Bogen  bildet,  welcher  die  Curvenbasis  vor 
ihrem  Endo  nicht  mehr  berührt  oder  gar  schneidet, 
sondern  sie  niemals  mehr  erreicht. 

Vf.  deckte  uun  , vorzugsweise  unter  Bezugnahme 
auf  diese  vier  Typen  des  febrilen  Pulses,  die  Fehler 
auf,  welche  zahlreiche  Curven  von  Puibram  und 
Robitschkk  enthalten  und  versucht  in  scharfer  und 
gründlicher  Art  aus  den  fehlerhaften  Zeichnungen  die 
wirklichen  Verhältnisse  zu  construiren. 

Beiläufig  hebt  er  noch  besonders  die  Nothwendig- 
keit  hervor,  gleichzeitig  zu  thermometriren,  zn 
spygmographiren  und  Pulsfrequenz  zu  zählen,  da  nur 
dann  Pulsuntersuchungeu  einen  wissenschaftlichen 
Werth  haben  können. 

Pribram  (11)  hat  gegenüber  dieser  Kritik  von 
Woi.ff  hervorgehoben,  dass  die  Unterschiede  zwi- 
schen seinen  und  den  W. 'sehen  Curven  zutn  Tbeil  in 
einer  Differenz  ihrer  Instrumente,  zum  Theil  aber 
auch  gerade  in  den  von  P.  untersuchten  Krankbeits- 
zuständen  beruhen.  P.’s  Instrument  hat  eine  bedeu- 
tend stärkere  Fühlfcdcr,  als  das  von  W.  benutzte 
und  P.  glaubt,  dass  die  durch  sein  Instrument  erziel- 
ten Resultate  die  correcteren  sind. 

Der  von  Labakraquk  (19)  auf  der  Klinik  von 
Desokmaux  im  Hospital  Necker  benutzte  Endos- 
kop besitzt  für  die  Reflexion  und  von  der  Seite  kom- 
mende Beleuchtung  einen  unter  45°  geneigten  Spie- 
gel, welcher  zum  Durchblick  für  deu  Beobachter  cen- 
tral durchbohrt  ist.  Eine  speciellere  Beschreibung  des 
Instrumentes  wird  nicht  gegeben.  L.  empfiehlt  seine 
Anwendung  zur  Diagnose  von  Krankheiten  der  Ure- 
thra, Prostata,  Blase,  des  Rectums,  dos  Uterus,  der 
Nasenhöhlen,  des  Oesophagus,  kurz  der  Kanäle  and 
Höhlen  des  menschlichen  Körpers  überhaupt.  Unter 
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den  Affectionen  der  Urethra,  welche  Vf.  mit  Hülfe  des 
Endoskops  untersucht  und  behandelt,  führt  er  nament- 
lich auf  Geschwüre,  Stricturen,  Fisteln  und  Polypen. 
Die  Blase  muss,  bevor  sie  endoskopisch  untersucht  wird, 
entleert  und  mit  grossen  Mengen  Wassers  ausgepült 
werden.  — Man  kann  einigermassen  bequem  nur  das 
Trigonum  und  die  hintere  Fläche  bis  zum  Fundus  der 
Blase  sichtbar  machen.  Aber  gerade  die  wichtigsten 
Affectionen  der  Blase  haben  ihren  Sitz  auch  in  diesen 
Gegenden.  Zuweilen  entsteht  nach  der  ersten  Einfüh- 
rung des  Endoskops  in  Harnröhre  und  Blase  eine  Ure- 
thritis, die  aber  meistens  leicht  ist,  und  der  Beobach- 
tung eines  ruhigen  Verhaltens  und  dem  Gebrauch  ein- 
facher Bäder  bald  weicht.  Aber  sie  erfordert  ein  com- 
pletes  Unterlassen  aller  endoskopischen  Explorations- 
Versuche,  da  sonst  regelmässig  Hoden-Entzündungen, 
freilich  von  leichter  Natur,  hinzukommen.  Fieber  ist 
nach  der  endoskopischen  Untersuchung  selten.  Ein  ein- 
fach nervöses  Frieren  kann  wohl  Vorkommen,  aber  es 
geht  in  der  Bettwärme  nnd  nach  heissem  Getränk  schnell 
vorüber. 

III.  Erblichkeit. 

1)  Meng  In,  Georges,  De  la  transmlsslon  morbide  de  la  mire  an 
foetne.  Tbise  de  Strasbourg.  1870. 

Mengin  (1)  unterscheidet  mit  Recht  die  eigentlich 
erblichen  (conceptionellen)  Krankheiten  von  denen, 
welche  derFötus  während  des  intrauterinen  Lebens  ac- 
quirirt.  Viele  dieser  letzteren  empfängt  er  auf  dem 
Wege  des  mütterlichen  Blutes,  und  dahin  gehören  na- 
mentlich die  Infectionskrankheiten,  welche  sichsämmt- 
lich  von  der  Mutter  auf  die  Frucht  ausbreiten  sollen, 
mit  Ausnahme  einer  einzigen , nämlich  des  Anthrax. 
Die  krankhaften  Veränderungen  sind  beim  Fötus  im 
Wesentlichen  dieselben  wie  bei  der  Mutter,  z.  B.  bei 
der  Variola,  beim  Typhus,  in  der  Pest  und  derCholera. 
Impfungen  mit  dem  Eiter  von  congenitaler  Variola  lie- 
fern positive  Ergebnisse.  Die  Mutter  kann  eine 
infectiöse  Krankheit  (Variola)  auf  die  Frucht 
übertragen,  ohne  selbst  davon  ergriffen  zu 
werden.  Vf.  citirt  hierfür  Boüchut,  Stoltz,  Chaig- 
nkau,  Dkneux,  Gerardin,  Maurickaü.  Die  anatomi- 
schen Veränderungen  der  infectiösen  Krankheit  sind 
am  Fötus  vor  dem  dritten  Monat  nicht  wahrzunehmen. 
Die  Frucht  kann  zuerst  erkranken  und  die  Mutter  in- 
ficiren  (Syphilis). 


Nachtrag. 

Mattel,  Raffaello,  Deila  preteaa  mala  Infiuenxa  de  matrlmoni 
cooiangulnel  <ulla  prole.  I.o  Sperlmentale,  Mario. 

Boudin  in  Paris  hat  bei  95  von  225  Taubstum- 
men 19  Mal  Blutverwandtschaft  der  Eltern 
gefunden.  Würde  letztere  Zahl  nicht  verhältniss- 
mässig  kleiner  sein,  wenn  sämmtlicho  225  solcher  Un- 
tersuchung unterzogen  worden?  fragt  Autor.  Nach 
Liebreich  kommen  in  Berlin  auf  10,000  Juden,  deren 
Gesetz  Ehen  Blutsverwandter  gestattet,  27,  auf  10,000 


Christen  6 Taubstumme.  Hat  nicht  Intoleranz  jüdische 
Taubstumme  aus  den  Provinzen,  selbst  des  gelehrten 
Deutschlands,  in  die  Hauptstadt  getrieben?  Deykt 
hat  bei  35  von  121  Ehen  Blutsverwandter  Unfrucht- 
barkeit oder  gebrechonreiche  Nachkommenschaft  nach- 
gewiesen. Aber  glaubt  er  an  bessere  Ergebnisse  aus 
Ehen  Nichtverwandter?  Aus  Howk’s  17  Verwandt- 
schaftsehen stammten  95  Kinder,  darunter  44  Idioten. 
Das  beweist  zuviel.  Die  neueste  und  reichste  Statistik 
liefert  Mantkgezza.  Nur  102  von  500  Verwandt- 
schaftsehen waren  frei  von  ungünstigem  Einfluss  auf 
die  Nachkommenschaft.  Aber  M.  hat  das  Material 
zum  Theil  selbst  gesammelt,  und  andere  sammelnde 
Aerzte  haben  zunächst  Veranlassung,  kranke,  nicht  ge- 
sunde Leute  nach  ihrer  Abkunft  zu  fragen  und  so 
bleiben  Verwandtschaftsehen  mit  gesunden  Nachkom- 
men unberücksichtigt.  Uebrigens  zählt  M.  auf:  15 
Ehen  zwischen  Oheim  und  Nichte  oder  Neffe  und 
Tante,  107  zwischen  Geschwisterkindern,  38  zwischen 
solchen  2.,  68  zwischen  solchen  3.  und  4.  Grades, 
mit  bezüglich  33,  28,  94,  41  Procent  gebrechenbehaf- 
teter Kinder.  Wäre  nun  Eltern  Verwandtschaft  das  Be- 
stimmende, so  müssten  doch,  je  näher  dieselbe  ist, 
Kindergebrechen  desto  häufiger,  also  die  ersteren  die- 
ser Zahlen,  nicht  die  letzteren  die  grösseren  sein. 
Ausserdem  ergab,  im  Gegensatz  zu  obigen  statistischen 
Resultaten,  die  1863  von  Geistlichen,  also  von  vorur- 
theilsfreien  Sammlern,  über  306  arme  Taubstumme 
der  Provinz  Mailand  gelieferte  Uebersicht,  dass  nur 
12  derselben  aus  Verwandtscbaftsohen  stammten. 

Intensität  einer  Ursache  und  Gleichartigkeit  der 
Folgen  pflegt  sonst  im  geraden  Verhältniss  zu  stehen. 
Auffallend  ist  daher,  dass  Elternverwandtschaft  zu- 
gleich so  häufige  und  verschiedene  Gebrechen  ver- 
schulden soll  wie  Tuberculose,  Skrophulose,  Kropf, 
Cretinismus,  Retinitis  pigmentosa,  Albinismus,  Hydro- 
cephalus,  Rhachitis,  Taubstummheit,  Idiotismus,  Epi- 
lepsie, Geisteskrankheit  und  viele  andere.  So  man- 
nichfache  Folgen  haben  gewiss  mannicbfachc  Ursachen, 
zunächst  von  physiographischen  Verhältnissen  gege- 
bene. Befördert  z.  B.  ein  abgelegenes  Thaldorf  Ver- 
wandtschaftsehen, so  sind  gewiss  nicht  diese,  sondern 
geologische,  klimatische  und  andere  Verhältnisse  die 
Quellen  von  Kropf,  Cretinismus  etc.  Erscheinen  doch 
im  Gegensatz  hierzu  in  Berry,  am  Cap,  auf  Bourbon 
in  Batz,  wo  theils  seit  Jahrhunderten  kleine  englische 
und  französische  Gemeinden  sich  meist  durch  Ver- 
wandtschaftsehen fortpflanzen,  ähnliche  Gebrechen 
sehr  selten.  Massgebender  noch  als  die  Oertlichkeit 
ist  der  Einfluss  der  Erblichkeit.  Wirkt  dieselbo  nun, 
wio  bei  Verwandtschaftsehon  nicht  selten  Vorkommen 
mag,  von  beiden  Eltern  aus  in  gleicher  schädlicher 
Richtung  auf  den  Keim,  so  wird  ihr  Einfluss  natürlich 
eine  verdoppelt  schädigende  Kraft  auf  dio  Nachkom- 
menschaft üben.  Sind  die  verwandten  Eltern  nun 
aber  nicht  Träger  vererblicher  Schwächen,  d.  h.  ge- 
sund, so  dürfte  jene  schädliche  Richtung  doch  in 
Wegfall  kommen. 

Bock  (Berlin). 
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IV.  leterelegisehe  Einwirkungen.  Verbrennungen. 

Erfrierungen. 

1)  Richard *on.  B«oj»min  W.,  On  dcath  by  drowntng  and  cold 
Med.  Time»  and  Gai.  Febr.  18.  — 3)  ».  Lleblg.  0M  Ueber 
den  Kinflua*  der  Veränderungen  det  Luftdruck««  auf  den  mensch- 
lichen Körper.  Arch.  f.  klln.  Medicin.  Bd  VIII.  8.  445  bis 
466.  — 3)  Flemelng,  M. , De  1'infiuence  de  la  presslon  atmo- 
«pbörique  et  de  l'altltude  »ur  la  rmtö  et  lei  maladles  de  l’homme 
et  dea  anlmanz.  Trad.  de  l'anglaie  par  M.  KlngueL  — 4)  The 
effects  of  compressed  alr  on  tbe  human  body.  Med.  Times  and 
Gas.  Septbr.  2.  — 5)  Lender,  Der  Giftatoff  und  der  Arznei- 
körper der  Luft.  Vortrag.  Klssingeo. 

Richardson  (1)  hat  darauf  hingewiesen,  dass  bei 
Zaständen  der  Erstarrung,  wie  sie  durch  starke 
Kälte,  namentlich  durch  eiskaltes  Wasser 
hervorgerufen  werden,  die  wässerigen  Bestandtheile 
des  Organismus  gefrieren,  während  alle  gerinnbaren 
Substanzen  in  einem  flüssigen  Zustande  verbleiben. 
Fische  oder  Frösche  können,  wenn  sio  in  Folge  der 
Einwirkung  sehr  niedriger  Temperatur,  ganze  Tage 
lang  starr  waren,  keine  Bewegung  zeigten,  wenn  ihre 
Muskeln  nicht  mehr  reizbar  waren, und  die  Blutbewegung 
vollständig  aufgehört  batte,  durch  vorsichtige  Erwär- 
mung wieder  belebt  werden.  Es  geschieht  die  Er- 
wärmung am  besten  durch  allmäligcn  Zusatz  von 
warmem  Wasser  zu  dem  Eiswasser,  in  dem  die 
Thiere  befindlich  sind.  Dabei  muss  man  eine  Er- 
wärmung bis  zu  7°  C.  oder  darüber  vermeiden,  denn 
bei  dieser  Temperatur  gerinnt  das  Fibrin  und  dann 
ist  eine  Wiederbelebung  völlig  unmöglich.  Bei 
warmblütigen  Thieren  gelingt  dieser  Versuch  schwie- 
riger, doch  konnte  R.  einmal  ein  Kätzchen,  nachdem 
es  bereits  zwei  Stunden  starr  und  bewegungslos  in 
Eiswasser  gelegen  hatte,  durch  vorsichtiges  Erwärmen 
noch  wieder  zum  Leben  bringen.  — Wenn  man  einem 
in  starker  Kälte  erfrorenen  Hunde  laues  Wasser  durch 
die  Arterien  spritzt,  so  treten  deutliche  Darm-  und 
Muskelbewegungen  auf.  — Legt  man  ein  in  kaltem 
"Wasser  bewegungslos  gewordenes  Kaninchen  auf  war- 
men Sand  (46°  C.),  so  werden  die  dem  Sande  auflie- 
genden Körpertheile  schnell  starr  in  Folge  von  Oerin- 
nung, während  die  entfernteren  Thcile  ihre  Biegsam- 
keit wieder  erlangen  und  bis  zum  Eintritt  der  eigent- 
lichen Todtenstarre  bewahren.  Aber  diese  Erschei- 
nungen erklären  sich  dadurch,  dass  bei  der  Einwir- 
kung starker  Kälte  die  wässerigen  Bestandtheile  des 
Organismus  erstarren,  während  die  gerinnbaren  flüssig 
bleiben.  Gelingt  es,  jene  wieder  flüssig  zu  machen, 
ohne  dass  diese  gleichzeitig  fest  werden,  so  kann  der 
Körper  wieder  in’s  Leben  kommen.  Die  Erfahrung, 
dass  es  von  schlimmen  Folgen  für  Erfrorene  ist,  wenn 
man  sie  plötzlich  in  eine  warme  Umgebung  bringt, 
findet  hierin  ihre  Erklärung.  Dies  gilt  auch  für  ein- 
zelne erfrorene  Körpertheile.  — R.  hebt  noch  hervor, 
dass  beim  Ertrinken  in  eiskaltem  Wasser  das  Bewusst- 
sein sehr  schnell,  unmittelbar  nach  dem  Hineinsteigen 
in’s  Wasser,  zu  erlöschen  scheine,  und  dass  namentlich 
die  unter  diesen  Umständen  gewöhnlich  auftretenden 
Krämpfe  nicht  mehr  von  dem  Ertrinkenden  wahrge- 
nommen werden.  Er  schliesst  dies  aus  den  Mitthei- 

Jabreabcricbt  der  g«aammt«n  ledlcln.  1871.  Bd.  I. 


Iungen  einer  Frau,  welche  noch  Krämpfe  bekam, 
nachdem  sie  bereits  aus  dem  eiskalten  Wasser,  in  das 
sie  gestürzt  war,  herausgezogon  und  wieder  in’s  Leben 
gebracht  worden  war.  Das  Bewusstsein  hatte  sie  fast 
gleichzeitig  mit  ihrem  Sturz  in’s  Wasser  verlassen,  und 
von  den  Krämpfen  hatte  sie  nichts  mehr  wahrgo 
nommen. 

Die  Beantwortung  der  Frage  nach  den  Wir- 
kungen höher  oder  tiefer  gelegener  Gegen- 
den (Gebirge  oder  Meeresküste)  ist  nach  G.  v.  Lik- 
bio’s  (2)  Meinung  der  Hauptsache  nach  abhängig  von 
dem  Einfluss,  welchen  der  verminderte  oder  erhöhte 
Luftdruck  auf  die  Respirationsorgane  ausübt.  Die  mit 
dem  Bergsteigen  verbundene  Anstrengung  kommt  beim 
Aufenthalt  im  Gebirge  noch  hinzu,  insofern  sio,  wie 
der  Vf.  glaubt,  durch  Beschleunigung  der  Blutbewe- 
gung in  den  Venen,  eine  stärkere  Ansammlung  von 
Blut  vor  dem  rechten  Herzen  und  vor  den  Lungen  her- 
beiführt, und  dadurch  diese  letzteren  zu  stärkeren 
Athembewegungen  veranlasst,  welche  den  Zweck  er- 
füllen, grössere  Mengen  von  Blut  in  die  Lungen  auf- 
zunehmen und  in  s linke  Herz  überzuführen. 

Aus  den  Beobachtungen  bei  starken  Erhebungen 
im  Luftballon  oder  bei  Ersteigung  hoher  Berge,  wie 
sie  in  neuerer  Zeit,  namentlich  von  Lortkt  (s.  den 
Bericht  f.  1869,  I.  S.  125),  bei  einer  Besteigung  des 
Montblanc  angcstelit  worden  sind , ergiebt  sich , dass 
hauptsächlich  venöse  Stauungen,  erschwerte  Inspiration, 
verringerte  Tiefe  der  Athemzüge,  Abnahme  der  Blut- 
menge in  den  Arterien  und  Beschleunigung  des  Pulses 
eintreten.  Dazu  können  Kopfschmerzen,  Somnolenz, 
Ohnmachts-Anwandelungon,  Veränderung  der  Körper- 
Temperatur  und  grosse  Erschöpfung  hinzukommen. 
Verf.  erklärt  diese  Erscheinungen  aus  einer  Stockung 
des  Blutes  in  den  Lungen.  Diese  soll  ihrerseits  bedingt 
sein  durch  die  Verminderung  des  Luftdruckes,  welche 
in  den  Lungen  eine  stärkere  Wirksamkeit  ihrer  elasti- 
schen Eigenschaften  gestattet,  und  dadurch  erschwerte 
Inspiration,  Anhäufung  von  Blut  in  den  Lungen,  ve- 
nöse Hyperämie  und  arterielle  Anämie  bedingen  soll. 

Ein  verstärkter  Luftdruck  wirkt  im  entgegen- 
gesetzten Sinne,  wie  dies  namentlich  aus  den  Beob- 
achtungen von  Panum  (s.  den  Bericht  für  1866,  I.  S. 
106),  Vivknot  (s.  den  Bericht  für  1868,  I.  S.  239) 
und  dem  Verfasser  (s.  den  Bericht  für  1869,  I.  S. 
75)  hervorgoht.  Die  Frequenz  der  Athemzüge  nimmt 
ab,  während  ihre  Tiefe  zunimmt ; die  Pulsfrequenz  ver- 
mindert sich  ebenfalls,  die  Arterie  wird  voller  und  die 
Muskelkraft  steigert  sich. 

So  lange  die  durch  den  verminderten  Luftdruck 
bedingte  Verstärkung  in  der  Wirksamkeit  der  Lungen- 
Elasticität  noch  durch  eine  verstärkte  inspiratorische 
Thätigkeit  überwundon  wird,  besteht  eine  erhöhte 
Lungen- Ventilation  mit  vermehrter  Ausscheidung  von 
Kohlensäure.  Umgokehrt  entwickelt  sich,  wenn,  bei 
nicht  mehr  ausreichender  Kraft  des  inspiratorischen 
Zuges,  der  elastische  Zug  der  Lungen  das  Uebergowicbt 
erhält,  eine  Verminderung  des  Gasaustauschos.  In- 
dessen treten  hier  in  beiden  Richtungen  allmälig  Ac- 
coramodationen  ein , und  das  Verhältniss  wird  nach 
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und  nach  unter  der  Einwirkung  de?  verminderten  Luft- 
drucks dasselbe  wie  unter  gewöhnlichen  Bedingungen. 

Die  Wirkungen  eines  erhöhten  Luftdrucks  äussern 
sich  namentlich  in  der  grösseren  Leichtigkeit  derMus- 
kcibewegung  und  in  einem  stärkeren  Appetit.  Erst 
bei  einem  Druck  von  2400 — 2(.NX>  Mm.  Hg  hören  die 
erleichternden  Einwirkungen  auf  die  Muskelthntig- 
keit  auf. 

Verf.  bezieht  alle  diese  und  die  übrigen  erwähnten 
Wirkungen  des  vermehrten  oder  verminderten  Luft- 
drucks auf  den  grösseren  oder  geringeren  Widerstand, 
welchen  die  Luft  bei  ihren  verschiedenen  Dichtigkeits- 
Graden  den  elastischen  Thätigkcitcn  der  Lungen  ent- 
gegenstcllt.  Namentlich  glaubter  auch,  dass  die  grössere 
Freiheit  der  Circulation , wie  sie  bei  der  Einwirkung 
comprimirter  Luft  beobachtet  wird,  begründet  sei  in 
dein  Wegfällen  von  Widerständen  in  den  Lungen  in 
Folge  der  leichteren  Entfaltbarkeit  derselben  unter  der 
Mitwirkung  des  stärkeren  Luftdruckes. 

Beim  Emphysem  handelt  es  sich  im  Wesentlichen 
um  einen  Elasticitätsverlust  der  Lungen.  Hier  treten 
schon  unter  gewöhnlichem  Luftdruck  ähnliche  Erschei- 
nungen auf,  wie  bei  normalen  Lungen  unter  vermin- 
dertem Luftdruck.  So  soll  sich  die  angeblich  erfah- 
rungsmässig  feststehende  günstige  Wirkung  der  com- 
primirten  Luft  bei  Emphysematikcrn  erklären.  (Bei 
der  Verminderung  der  Lungen  - Elasticität  im  Emphy- 
sem sollte  man  im  Gegentheile  von  einer  verdünnten 
Luft  günstigere  Wirkungen  erwarten,  weil  bei  ihr  die 
noch  erhaltenen  elastischen  Kräfte  der  Lungen  jeden- 
falls leichter  functioniren  können.  Ref.) 

Die  Anwendung  des  verminderten  Luftdrucks,  also 
der  Aufenthalt  im  Hochgebirge,  ist  namentlich  indicirt 
bei  Erschlaffungszuständen,  wclcho  durch  Anämie  be- 
dingt sind  und  mit  Kurzathmigkeit  einhergehen.  Sol- 
che Zustände,  wie  sie  besonders  beim  weiblichen  Ge- 
schlecht in  jüngeren  Jahren  sehr  gewöhnlich  Vorkom- 
men und  der  Behandlung  mit  Fhscn  häufig  trotzen, 
sollen  unter  der  Einwirkung  des  verringerten  Luft- 
drucks besser  werden,  weil  die  in  ihrer  Thätigkeit  her- 
abgesetzten elastischen  Elemente  der  Lunge  unter  dem 
geringeren  Widerstande  Seitens  der  dünneren  Luft 
leichter  zu  functioniren  vermögen. 

Beim  Bau  der  grossen  Brücke  über  den 
Missisippi  (4)  mussten  Arbeiter  mehr  als  90  Fuss 
lief  unter  dem  Wasserspiegel  thätig  sein.  Die  mei- 
sten derselben  (362)  wurden  nur  unbedeutend  afficirt, 
12  dagegen  starben. 

Zuerst  trat  ein  schmerzhaftes  Gefühl  von  Voll- 
sein in  einem  oder  in  beiden  Ohren  auf,  welches  durch 
starkes  Aufblasen  der  Wangen  und  Zusammendrückon 
der  Nasenlöcher  verringert  und  selbst  ganz  verhindert 
oder  beseitigt  werden  kounte.  In  einer  Tiefe  von 
GO  Fuss  trat  bei  einigen  wenigen  Arbeitern  Lahmheit 
der  Beine  auf,  zuweilen  mit  Schmerz  verbunden,  aber 
meistens  schon  nach  ein  bis  zwei  Tagen  nicht  wieder- 
kehrend. Zuweilen  waren  von  dieser  Lahmheit  auch 
die  Arme  und  die  Sphincteren  mit  ergriffen.  Ein  zu 
langes  Verweilen  (wie  lange  ist  nicht  gesagt)  in  der 
Luftkammer  hatte  stets  ein  Gefühl  von  Erschöpfung 


und  Lahmheit  zur  Folge.  Ueber  die  Erscheinungen, 
welche  dem  Todo  voranfgingen,  wird  eben  so  wenig 
etwas  mitgethcilt,  wie  über  die  Resultate  der  Sectio- 
nen.  - Der  Bericht  ist  übrigens  nicht  von  einem  Arzt, 
sondern  von  einem  Ingenieur  (welcher  nicht  genannt 
wird)  abgestattet. 

V.  Parasitismus.  Infcctlon.  Cährnng. 
Fäulniss. 

I)  Eimer,  Thdr.,  Uebor  dl«  «I-  oder  kncelfftrmigon  sogtnauuten 
Psorospennlea  der  Wirbelthiere.  Ein  Biitiag  tur  Entwicklung*. 
geschle1'!«  der  Gregarlnen  nnd  zur  Kenntnis*  dieser  Parasiten 
als  Kr»nMie!t*ursarhe.  Mit  einer  Tafel.  Wurzburg.  — 2)  Car- 
dilc.  <}..  I filo-par.  saiti  ovvero  contributo  alle  Studio  di  cause 
motijose  non  ben  eonosdute  dagli  antichi.  2.  ed.  Palermo.  — 
3)  K fir he n meist« r,  Friedrich  (in  Dresden),  Pseudopara- 
siten. Oe'lerr.  Zcitschr.  f.  pr:>et.  Heilkunde.  No.  31.  35.  (Auf. 
znhlun*  einer  Anzahl  von  Dingen  (Blutgerinnsel,  unverdauliche 
Fleischreste.  Apfelsinen-  und  Citronentehläuche,  ßpargelfasem, 
Gurken,  SaUlrippen,  Kirschenschalcn  und  Kerno  von  verschie- 
denen Fruchten),  weiche  bei  Aerjtten  und  Laien  zu  Verwechse- 
lungen mit  Parasiten  geführt  haben.)  - 4)  Chauveau.  M.  H., 
Note  sur  les  pr^tendues  Imnnations  virulentes  volatilcs  et  ser 
l'etat  sous  leqnol  les  virus  sont  jeios  daus  I altnosphöre  par  les 
sujets  atteints  de  maladies  coutagicuses.  Gar.,  de*  Höp.  No.  46.  — 
5)  Derselbe,  Physiologie  g£n<*r»lc  des  virus  et  des  m:>ladics 
virulentes.  Os*.  hebdomad  de  Mid.  et  de  Chirurg.  Xo  40.,  4L, 
42.  — 6)  Derselbe,  Des  pr4t»nduea  ümauations  virulente» 
volatilcs  et  dcTitat  sous  lequei  les  virus  sont  jetia  dans  i'at- 
mosphire  per  loa  sujeta  atteints  de  maladies  eontagleuses  Cornpt. 
rend.  LXXIIL  No.  2.  — 7)  Bcnnfct,  J.  Henry.  On  poisoniu; 
from  morbid  fluide  in  contaet  wlth  akin.  Lancct.  Oclbr.  14.  — 
8)  Hi  Iler,  Arn.  Untersuchungen  über  die  Contaglositil  purn- 
lenter  Seerete.  Berlin.  Dlaaert.  (Vf.  will  durch  ijebertragnug*- 
vereuche  naebgewieaen  haben,  dass  auch  die  durch  ciufache 
Reizungen  entatan<lenen  Katarrhe  der  Conjunctiva  oder  der  Ge- 
nitalaehlcimhaut  ennta  {loser  Natur,  ja  aogar  mit  den  infeetiöaec 
Catnrrhen  im  engeren  Sinne  identlach  eind  uud  auch  unter  ein- 
ander in  der  Art  übereinsilmmen , daaa  Jeder  Binüehautcatarrh 
eine  Genitalblennorrhoe,  und  umgekehrt  Jeder  Genltalcatarrh  eine 
Bindehauthlennorrboo  erzeugen  kann.)  — 9)  Wolff.  A.,  The 
correlation  of  zymotic  diseases.  — 10)Tyndail,  John,  Du»t 
and  disease:  being  part  of  n leoture  dellvered  at  the  Royal  Insti- 
tution of  Grcat-Rrita-n.  Brll.  Med.  Jouro.  June  24.  — II)  The 
germ  theory  of  disease.  Extractcd  from  a manuacript  paper 
read  six  years  »go  before  the  medical  «oclety  of  Middlcsex  Hospi- 
tal by  Robert  Liveing  on  the  patbological  relations  of 
.Fevers*.  Brit.  Med.  Jr.urn  Septbr  23.  — 12)  Bastian, 
Charlton  H,  Epidemie  and  specific  contagiout  diseases.  Brit. 
Med.  Jotirii.  Octbr.  7.  (Ganz  allgemein  gehalten,  halb  populäre 
Darstellung  toh  der  Verbreitung  der  infectiüseu  Krankheiten 
durch  organisirto  Keime.)  — 13)  Pari,  A.,  Studio  teorico-pra- 
tico  aul  paraasltismo.  Lo  Spcrimcntale,  I.tiglio-1  ’lecrabre  (Kurte 
zum  TbeiJ  sehr  lebendige  Darstellung  bekannter  Thalsachen  und 
der  Lehre  von  den  pflanzlichen  Parasiten)--  14)  Pantaleone, 
D.,  Del  miasma  vegetale  e (teile  malattie  roiasmsticho.  L<>  8pc- 
rimentalc  1870,  Dicembr«.  (ZtisammenstellRng  von  Grüoden  fBr 
die  Auffassung  der  Miasmen  als  bedingt  durch  lebende  Organis- 
men legetabiliacher  Natur  und  Empfehlung  von  8chutzmaa*regeln 
— Anpflanzung  von  Bäumen  an  den  Ufern  der  Sümpfe,  Tragen 
von  Respiratoren  etc.  — - gegen  Entstehung  und  \ erbreitung 
der«.  Iben.)  — 15)  Professor  Tyndall  on  theoriea  of 

diseases.  Brit.  Med.  Jonrn  Jane  24.  (Kurze  Einwendungen 
gegen  die  Anschauungen  vom  Parasitismus  der  Infectionskrank- 
hoiten  namentlich  gegen  Tjndall'a  .Dust  and  disease*,  Jedoch 
ohne  Beibringung  neuer  Tbatsachen  ) --  16)Condle,  D.F„Imnjn- 
nity  from  the  aetion  of  morbific  agents.  Amer.  Journ.  of 
med.  ac.  January.  — 17)  Oldham,  C.  F. , Wbat  ia  malarla. 
and  why  Is  It  most  Intense  in  hot  cllmatcaf  London.  — 1$) 
Eidam,  Ed.,  Der  gegenwärtige  Standpunkt  der  Myeologie 
mit  Rücksicht  auf  dio  Lehre  von  den  InfeotloDS  - Krank- 
heiten. Auf  Veranlassung  des  medicinisch-aetiologiscben  Vereins 
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iu  Berlin  für  Aerzte  und  Stnfllrende  bearbeitet.  Berlin.  — 
191  M * n s s s ein,  Mario.  Beiträge  rar  Kenntnis»  der  Hefo  und  xur 
Lohre  von  der  atkoholiorhen  GälirnnR.  Unters,  au»grf.  im  La- 
bnret.  de»  Prof.  Wlesner  zu  Wien.  Scparatabdr.  Stuttgart. 
(Vergl.  oben8.  71.  Nr.  55  ) — 20)  ff»  I d c y o r und  F.  Cohn  über 
Bacterien  und  Vibrionen.  Zwei  Vorträge  gehalten  in  der  Schiet. 
Gee.  für  raterl.  Cultur.  Mod.  Sect.  Sitzung  t.  4.  Aug.  Berlin, 
klin.  Wocbenschr.  Nr.  4L  — 21)  Manasseln,  W j a t J c he  s 1 a w, 
Geber  die  Beziehungen  der  Bacterien  zum  Penicillium  gtaucum 
und  über  den  Einfluss  einiger  Stoffe  auf  die  Entwickelung  diese» 
letzteren.  Ausgefiihrt  im  Laboratorium  des  Prof.  Dr.  Wies- 
nerzu  Wien.  Separatabdruck.  Stuttgart.  — 22)  San  d e r i on,  On 
the  origin  and  dixtribution  o(  Mikrozjrmes  (Bacteria;  In  water 
and  the  clrcumstancea  which  determitie.  their  ezittence  in  the 
tistues  and  liquid»  of  the  llring  body.  Med.  Time»  and  Gaz. 
Aug.  26.  — 2S).L  ei  tgelb,  lieber  Pleumorphio  der  Pilze.  II  Ver- 
sammlung drt  Vereint  der  Aerzte  in  Steiermark.  Sitrungsber. 
de«  Vereint  der  Aerzte  in  8teierm.  VIII,  ft.  13  — 16.  (Reflexionen 
über  die  Mügllchholt  einor  Entwickelung  Tertrhiedoner  Frucht- 
tamen  bei  derselben  Pllzspecies  unter  Tortrhi  -dencn  Bedingun- 
gen.) — 24)  Lottorfer,  Ad.,  lieber  das  Vorkommen  von  Pil- 
zen Im  Blute  gesunder  Menschen.  Med.  Jahrbb.  d.  Wiener 
Aerzte.  Heft  IV.  S.  452—458.  — 25)  Goodhart,  J.,  On  arti- 
ficial tabereulotie  and  its  rclation  lo  cellular  patbology  and  the 
growtb  of  tumourt.  Edind.  med.  Jnum.  Octbr.  p.  305—326  — 
26)  Biff  I,  8.  o Verga,  A,  Nuovl  tentatirl  d’inoculaziono  del 
tuberculo  grigio-  Gaz.  med.  ital.  Lomb  26  Agosto.  — 2T)  Fa- 
pillon,  Nicol  et  Larerau.  Recherehes  experimentales  snr 
Pinoculation  de  la  tubercolote.  Gaz.  det  HAp.  Nr.  86.  — 28) 
B ir  ch- H Ir  s c h f e Id,  F.  V.  lieber  Millartubereulose  nach  Ty- 
pbut  abdominalis.  Arcb.  d.  Heilkde.  S.  501-521.  1 Talei. — 29) 
Derselbe,  Ein  Fall  von  Miliartuberculose  nach  Epldidy- 
initis.  Arob.  d.  Heilkunde.  S.  556. 

Chauveau  (4,  6)  hat  schon  früher  wiederholt  Ver- 
suche angestcllt,  welche  den  Beweis  liefern  sollten, 
dass  in  co n t agiösen  F lässig k eiten  die  gif- 
tige Substanz  nicht  gelöst  ist,  sondern  soliden 
Formbestandtbeilen  anhaftet,  welche  in  den  Flüssig- 
keiten saspendirt  sind  (vergl.  die  Berichte  f.  1868. 
I.  S.  207  und  f.  1869.  I.  S.  220).  Er  fasst  seine  Ex- 
perimente in  nachstehenden  Sätzen  zusammen : 

1)  Vertheilt  man  in  einer  grossen  Menge  Wasser 
eine  giftige  Flüssigkeit,  welche  durch  Impfung  eine 
charakteristische  locale  Veränderung  an  der  Cntis  zu 
erzeugen  vermag,  nnd  impft  man  mit  dieser  Lösung, 
so  entsteht  entweder  gar  keine  oder  eine  dem  Grade 
und  dem  Anfänge  nach  stets  ganz  gleiche  Verände- 
rung. Von  den  neben  einander  ausgeführten  Impf- 
stichen bleibt  immer  eine  um  so  grössero  Anzahl  er- 
folglos, je  dilnirter  dio  Flüssigkeit  ist. 

2)  Wenn  man  eine  derartige  Flüssigkeit  auswäscht 
und  filtrirt,  so  bleiben  Impfungen  mit  dem  Filtrate 
vergeblich,  während  sie  mit  dem  Rückstand  ausge- 
führt, erfolgreich  sind. 

3)  Bedeckt  man  eine  giftige  Flüssigkeit  mit  einer 
Schicht  destillirten  Wassers , so  gelangen  die  in  der- 
selben gelösten  Substanzen  schnell  durch  Diffusion  in 
das  Wasser.  Impfungen  mit  diesem  Wasser  liefern 
negative  Ergebnisse. 

Dass,  ähnlich  wie  in  Flüssigkeiten,  auch  in  der 
Luft  giftige  Substanzen  nicht  gelöst,  sondern  in  Form 
kleiner  Partikelchen  saspendirt  sind,  hat  Vf.  oben« 
falls  nachzuweisen  versucht.  Er  benutzte  dazu  fol- 
gende Vorrichtung.  Die  giftige  Substanz  befand  sich 
in  einem  Näpfchen,  welches  auf  einer  Glasplatte  stand 
und  mit  einer  Glocke  oder  einem  Cylinder  bedeckt 


war.  Das  Ganze  wird  auf  ein  höchstens  40°  C war- 
mes Sandbad  gebracht,  nnd  die  aus  dem  Gofässe  auf- 
steigende Flüssigkeit  verdichtete  sich  an  den  Wänden 
des  Cylinders,  was  noch  durch  ßegiessung  desselben 
mit  Aether  befördert  werden  kann.  Vf.  hat  zu  die- 
sen Versuchen  hauptsächlich  Variola- und  Schafpocken- 
gift benutzt  und  will  regelmässig  constat*  t haben, 
dass  die  Impfung  mit  der  verdunsteten  und  condensir- 
ten  Flüssigkeit  rcsultatlos  bleibt.  Dasselbe  Ergcbniss 
hatten  analoge  Versuche  mitdem  Gift  des  epizootischen 
Typhus  (Rinderpest?  Ref.),  zu  dessen  Uebcrimpfiing 
die  als  änsserst  giftig  bekannten  Flüssigkeiten  der 
Thränen.  desNasensecrets  und  der  Diarrhöen  benutzt 
wurden. 

Derselbe  Autor  (5)  ist  durch  zahlreiche  Unter- 
suchungen des  Blutes  und  der  pathologischen  Productc 
bei  Infectionskrankheiten  zu  derüeberzeugung  gelaugt, 
dass  in  reinen  und  uncomplicirten  Fällen  derartiger 
Krankheiten  weder  im  Blut  noch  in  den  Krnnklieits- 
producten  kleine  Organismen  (Bacterien,  Vibrionen) 
Vorkommen.  Seine  Untersuchungen  erstreckten  sich 
auf  die  frische  Kuhpockenlymphe,  auf  das  Blut  und 
den  Eiter  bei  Variola,  hei  den  Schafpocken,  dem  Rotz 
und  der  Rinderpest.  Sie  wurden  mit  den  besten  In- 
strumenten und  zum  Thcil  unter  dem  Beistände  be- 
währter Beobachter  angestellt,  und  man  fand  in  vielen 
Fällen  durchaus  Nichts  von  kleinen  Organismen.  In 
anderen  Fällen  freilich  kamen  dieselben  vor  Aber 
natürlich  wird  durch  ihr  Fehlen,  wenn  es  auch  nur 
auf  wenige  Fälle  beschränkt  ist,  der  Beweis  geliefert, 
dass  die  kleinen  Organismen  nicht  die  Träger  des  spe- 
cifischcn  Giftes  sein  können.  Man  wird  nur  zugestehen 
können,  dass  die  Veränderungen  in  diesen  Krankhei- 
ten zur  Anfnahmo  und  Entwickelung  der  kleinen  Or- 
ganismen disponiren,  und  dass  die  Krankheit  in  ihrem 
Verlauf  durch  dieselben  modificirt  werden  kann,  dass 
sie  auch,  wenn  sie  in  einem  Falle  vorhanden  sind, 
mit  übertragen  werden  können.  Aber  man  wird  nicht 
zugeben  dürfen,  dass  sie  für  die  Entwickelung  und 
Verbreitung  der  Krankheit  erforderlich,  also  Träger 
des  spccifischen  Infectionsstoffes  sind. 

Die  spccifiscli  giftige  Substanz  in  einer  infcctiösen 
Flüssigkeit  haftet  an  ihren  zelligen  Elementen.  Diese 
besitzen  ein  körniges  Protoplasma,  welches  zu  zahl- 
reichen Molekülen  zerfallen  kann,  und  dann  gehen  die 
infectiösen  Eigenschaften  auf  diese  Moleküle  über. 
Von  den  dnreh  die  Uebcrtragnng  dieser  Zellen  oder 
Körnchen  (Moleküle)  erzeugten  Infectionskrankheiten 
muss  man  natürlich  die  eigentlichen  parasitären  Krank- 
heiten unterscheiden,  welche  durch  thierische  oder 
vegetabilische  Wesen  bedingt  werden  in  der  Art,  dass 
dieselben  direct  zerstörend  wirken.  Man  muss  ferner 
unterscheiden  die  septischen  Krankheiten,  bedingt 
durch  Organismen,  welche  eine  fortige  Gährung  erzeu- 
gen. Diese  Znständo  können  mit  den  einfachen  Infcc- 
tionszuständen  zusammcnfallen ; aber  sie  sind  ätio- 
logisch streng  von  ihnen  zu  scheiden. 

J.  Henkt  Bbnnrt  (7)  will  beobachtot  haben,  dass 
giftige  Flüssigkeiten  auch  vermöge  ihrer  blossen 
Berührung  mit  der  unverletzten  äusseren  Haut  durch 
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Imbibition  nacbtheilige  Wirkungen  herbeifübren 
können.  Er  will  solche  Erfahrungen  an  sich  selbst  mehr- 
fach bei  Sectionen  und  Uterinuntersuchungen  gemacht 
haben.  Die  Localaffcction  soll,  wie  er  bestimmt  hervor- 
hebt, stets  ihren  Ausgang  nehmen  von  einem  Haarbalg, 
von  dem  ans  die  Entzündung  dann,  zuweilen  in  der 
Form  des  Erysipels,  weiter  um  sich  greifen  und  zu 
schweren,  ungemein  lange  dauernden  Störungen  des 
Allgemeinbefindens  führen  kann.  Diese  Vergiftungen 
oder  ihre  Folgekrankhciten  können  auch  tödtlich 
werden. 

Im  Anschluss  an  einige  Versuche  und  Beobach- 
tungen über  die  Polarisation  des  Lichtes  durch  feinen 
Staub,  Rauch  oder  Gewölk  spricht  Tyndall  (10)  sich 
über  die  parasitäre  Theorie  der  Infcctionskrankheiten 
aus  und  bekennt  sich  als  einen  entschiedenen  Anhänger 
derselben.  Zum  Schutz  gegen  die  Ansteckung  em- 
pfiehlt er  einen  Respirator,  welcher  so  eingerichtet  ist, 
dass  die  Luft  bei  der  Inspiration  durch  Watte  strei- 
chen muss,  während  durch  den  Exspirationsstcom 
eine  Klappe  geöffnet  wird,  welche  den  freien  Aus- 
tritt der  ausgoathmeten  Luft  ermöglicht. 

Livring  (11)  hebt  unter  mehreren  für  die  Theorie 
von  der  Entwickelung  und  Verbreitung  der  Infections- 
krankheiten  durch  lebende  Keime  sprechenden,  längst 
bekannten  und  in  dioser  Richtung  verwertheten  That- 
sachen  auch  die  Erscheinung  hervor,  dass  Malaria- 
krankheiten  im  Innern  volkreicher  Städte  niemals  zur 
Entwickelung  kommen,  so  dass  es  scheine,  als  werde 
die  Wirkung  des  Malariagiftes  durch  eine  grössere 
Menge  zusammenstehender  bewohnter  Häuser  geradezu 
ausgeschlossen  oder  vernichtet  Dies  trete  namentlich 
deutlich  hervor  in  Rom.  Der  Centraltheil  der  Stadt 
sei  in  jeder  Jahreszeit  vollkommen  frei  von  Malaria, 
während  die  übrigen  Stadttheile  bekanntlich  sehr  ge- 
wöhnlich stark  zu  leiden  hätten. 

Condik  (16)  giebt  eine  Zusammenstellung  von  den 
Ergebnissen  der  Revaccinationen,  welche  bei  den  zahl- 
reichen Arbeitern  einer  grossen  Fabrik  regelmässig 
alle  Jahr  wiederholt  wurden.  Die  nachstehende  Tabelle 
enthält  eine  Uebersicht  dieser  Resultate. 


Anzahl  der 
aufeinander 
folgenden 
Jahre,  in  denen 
die  Impfungen 
wiederholt 
wurden. 

Zahl  der  Fälle, 
in  denen  die 
Revaccination 
unverkennba- 
ren Erfolg 
hatte. 

Zahl  der  Fälle 
mit 

theilweisem 

Erfolg. 

Zahl  der 
Fälle  ohne 
Erfolg. 

I 

20 

8 

71 

2 

16 

G 

78 

8 

13 

10 

77 

4 

8 

6 

SG 

5 

6 

3 

91 

6 

5 

2 

93 

7 

3 

o 

95 

8 

3 

2 

95 

9 

1 

2 

97 

10 

0 

1 

99 

Während  dieser  Zeit  kam  unter  den  Arbeitern  der 
Fabrik  kein  Fall  von  Variola  vor,  obwohl  die  Krank- 


heit zu  zwei  Malen  in  der  Commune  herrschte,  zu 
welcher  die  Fabrik  gehörte. 

Waldeyer  und  Ferdinand  Cohn  (20)  geben  be- 
merkcn8wertbe  Mittbeilungen  über  die  als  Bacterion, 
Vibrionen  u.  s.  f.  bezeichneten  niederen  Organismen. 
Cohn  hat  schon  früher,  nachdem  er  die  von  Schwann 
zuerst  angestelltcn,  sog.  PASTBun’schen  Versuche 
wiederholt  hatte,  die  Bacterien  geradezu  als  die  Ur- 
sache jedes  Fäulnissprocesses  bezeichnet.  Waldeyer 
theilt  im  Anschluss  an  die  Beobachtungen  v.  Rkck- 
linoh  ausrn’s  und  unter  Bezugnahme  auf  seine  eigenen 
früheren  Beobachtungen  über  das  Vorkommen  von 
Bacteriencolonieen  in  der  Leber,  dem  Magen,  dem 
Pankreas  uud  den  Nebennieren  (s.  d.  Bericht  f 1868 
II.  S.  147)  mit,  dass  er  Gleiches  in  einem  Falle  von 
acuter  diffuser  Hepatitis,  im  Herzfleisch  bei  Pyämie 
und  in  miliaren,  abscessähnlichen  Herden  in  den 
Nieren  gosehen  habe,  deren  Anzahl  sich  auf  mehrere 
Tausend  belaufen  mochte.  Auch  in  mehreren  Fällen 
von  hämorrhagischer  Pyelonephritis  bei  verschiedenen 
acuten  Infectionskrankbeiten  fand  W.  Bacteriencolo- 
nieen in  den  Blutgefässen,  wio  auch  interstitiell.  Es 
gehören  dahin  auch  dio  von  Buhl  und  W.  beobach- 
teten Fälle  von  Mycosis  intestinalis,  in  denen  der  Tod 
rasch  unter  choleraähnlichen  Symptomen  erfolgte  und 
allein  auf  zahlreiche  Bacterien  in  fast  allen  Blut-  und 
Lymphbahnen,  namentlich  in  den  zum  Pfortadersystem 
gehörigen  Venen  zu  beziehen  war.  Dabei  finden  sich 
auf  der  Magen-  und  Darmschleimhaut  zahlreiche  grosse, 
furunculöee,  für  diese  Zustände  ganz  charakteristische 
Herde.  - Zuweilen  bilden  die  Bacterien  auch  die 
einzige  organische  Grundlage  von  Concrementen,  z.  B. 
zuweilen  vom  Zahnweinstein,  in  manchen  sog.  Lun- 
gensteinen, in  einem  von  W.  untersuchten  Rhinolithen. 

F.  Cohn  bringt,  im  Anschluss  an  diese  Beobach- 
tungen, die  Ergebnisse  seiner  Experimente  über  die 
Entwickelung  der  Bacterien  zur  Mittheilung.  Ge- 
kochte Erbsen,  gekochtes  Hühnereiweiss  und  Aehn- 
liches  mit  gekochtem  destillirtem  Wasser  in  einem 
Glaskölbchen  unverschlossen  aufbewahrt,  kommt  zur 
Fäulniss,  zeigt  je  nach  der  Lufttemperatur  früher  oder 
später  Bacterien,  bis  schliesslich  dio  ganze  organische 
Substanz  in  eine  farbig-schleimige  Masse  zerfliesst. 
Nichts  von  allen  diesen  Veränderungen  tritt  ein,  wenn 
ein  Kölbchen  mit  gleichem  Inhalt  während  des  Ko- 
chens zugeschmolzen  wurde.  Dasselbe  Verhalten  zeigt 
sich,  wenn  vor  dem  Zuschmelzen  Kohlensäure  in  den 
Inhalt  des  Kölbchens  eingeführt  wurde;  desgleichen, 
wenn  der  Hals  des  Kölbchens  nach  } ständigem  Ko- 
chen mit  gewöhnlicher  Baumwolle  lose  verstopft  wird 
(Versuch  von  Scrrödfr  und  Dusch).  Bringt  man 
aber  nachträglich  das  Wasser  im  Kölbchen  mit  dem 
Wattepfropf  durch  Schütteln  in  Berührung,  so  tritt 
Fäulniss  ein,  weil  das  Wasser  Bacterienkoirao  auf- 
nimmt, die  in  der  Baumwolle  abfiltrirt  waren.  Fäul- 
niss ist  somit  bedingt  durch  Bacterien,  wio  Alkohol- 
gährung  es  ist  durch  Hefepilzo.  Zum  Tödten  der  im 
Wasser  vorhandenen  Bacterienkeime  ist  Kocbhitze 
nicht  erforderlich;  schon  ein  Erwärmen  auf  80"  C., 
unter  Umständen  selbst  auf  75°  C.  genügt,  um  ihre 
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Entwickelung  zu  verhindern.  Schimmelsporen  dagegen 
werden  durch  Erwärmung  auf  80°  C.  nicht  gctödtct. 
In  einem  Versuch  nämlich,  wo  Erbsen  \ Stunde  lang 
auf  80°  C.  erwärmt  waren,  entwickelte  sich  an  der 
Oberfläche  des  Wassers  im  Kölbchen  Penicillium,  wel- 
ches sich  reichlich  vermehrte  und  auch  in  der  Luft 
fructificirte.  Das  Wasser  aber  trübte  sich 
nicht,  und  die  Fäulniss  unterblieb  gänzlich. 
Bacterienkeime  können  also  nicht  eine  be- 
sondere Fortpflanzungs form  (Micrococcus- 
schwärmer)  von  Penicillium  sein,  über- 
haupt nicht  aus  Penicillium.  hervorgehen. 

Von  Polotkbnow  ist  im  Jahr  1869  auf  Grund 
von  Versuchen  behauptet  worden,  dass  Bacterien 
in  einem  nahen  genetischen  Zusammen- 
hänge mit  Penicillium  glaucum  stehen  und 
sich  aus  demselben  entwickeln,  während  die  Bacterien 
selbst  zur  Vermehrung  ganz  unfähig  sein  sollen. 
ManasskIn  (21)  hat  die  Versuche  Polotf.bnow’s 
wiederholt.  Zunächst  suchte  er  sich  Sporen  von 
Penicillium  durch  wiederholte  Aussaat  unter  besonderen 
Cautelen  völlig  rein  zu  verschaffen ; namentlich  wa- 
ren dieselben  ganz  frei  von  Bacterien,  welche  im  ab- 
gestorbenen Penicillium  sonst  sehr  gewöhnlich  Vor- 
kommen sollen.  Auch  im  Uebrigen  wurde  bei  den 
Beobachtungen  die  grösste  Vorsicht  angewendet,  um 
Objecte  und  Instrumente  rein  von  Bacterien  zu  halten, 
welche  nach  den  Angaben  H.  Hoffmank’s  so  con- 
stant  in  der  Zimmerluft  Vorkommen,  dass  es  grosse 
Schwierigkeiten  macht,  sie  bei  derartigen  Untersu- 
chungen zu  vermeiden. 

Die  Entwickelung  der  Sporen  wurde  untersucht  in 
sog.  PASTKim’scher  Flüssigkeit  = 100  Theile  de- 
stillirtes  Wasser,  10  Tbeile  crystallisirter  Zucker 
(Sucre  candi),  0,2  — 0,5  Theile  saures  weinsaures 
Ammoniak  und  0,1  Theil  Hefenasche.  In  ihr  können, 
wie  Pasteur  nachgewiesen  hat,  Schimmelpilze  leicht 
wachsen. 

Erhitzen  dieser  Flüssigkeit,  in  welcher  sich  die 
Sporen  von  Penicillium  befinden,  zeigte,  dass  eine 
Verzögerung  in  der  Entwickelung  eintrat.  In  den 
meisten  Fällen  tödtet  eine  Temperatur  von  76-83"C. 
die  Sporen.  Aber  selbst  nach  der  Einwirkung  von 
85-90°C.  (während  15  Min.)  ist  noch  die  Bilduug 
von  normalen  Conidien  möglich.  Nachdem  die  Flüs- 
sigkeit mit  den  Sporen  aber  10 — 20  Minuten  gekocht 
worden  war,  konnte  eine  Entwickelung  von  irgend 
welchen  Organismen,  selbst  nach  mehreren  Minuten 
nicht  mehr  beobachtet  werden. In  keinemVcrsuch  endlich 
über  den  Einfluss  des  feuchten  Erhitzens  wurden  Bac- 
terien gefunden.  Nach  dem  trockenen  Erhitzen  über 
180°  C.  sah  M.  ebenfalls  keine  Entwickelung  der 
Sporen  mehr,  sehr  selten  gelang  es  ihm,  eine  volle 
Entwickelung  noch  nach  Einwirkung  von  170"  C.  zu 
beobachten.  Dagegen  vermochte  er  direct  unter  dem 
Mikroskope  die  Keimung  der  auf  140°  erhitzten  und 
dabei  schon  gebräunten  Sporen  von  Penicillium  und 
Mucor  stolonifer  zu  verfolgen.  Die  Sporen  von  Peni- 
cillium, Mucor  und  Aspergillus  scheinen  eine  Tempe- 
ratur von  140° — 150°  C.  noch  lebend  aushalten  zu 


können.  In  allen  von  dem  Verf.  über  den  Einfluss 
der  trockenen  Erhitzung  angestellten  Versuchen  hat 
derselbe  nicht  ein  einziges  Mal  die  Entwickelung  von 
Bacterien  beobachtet.  Auch  der  Zusatz  von  Ammo- 
niak bis  zur  alkalischon  Reaction  konnte  weder  bei 
gewöhnlicher  Zimmertemperatur,  noch  beim  Erhitzen 
die  Bildung  von  Bactorien  hervorrnfen.  In  solchen 
Fällen  bleibt  aber  auch  jede  Entwickelung  von  Peni- 
cillium aus. 

Vf.  hat  ferner  die  Wirkung  verschiedener  pharma- 
zeutischer Stoffe  auf  die  Entwickelung  von  Penicillium 
verfolgt.  Er  fand,  dass  chlorsaures  Kali  die  Ent- 
wicklung selbst  bei  vollständig  gesättigter  Lösung 
nicht  aufhält.  Reines  schwefelsaures  Kupfer- 
oxyd störte  bei  T'g-  pCt.  die  Entwickelung  der  Coni- 
dien nicht;  die  Keimung  der  Sporen  ist  noch  bei  \ 
und  selbst  £ Proc.  möglich.  Reiner  Alaun  hob 
die  Keimung  selbst  in  3procentiger  Lösung  nicht  auf, 
während  die  Bildung  von  Conidien  schon  bei  1 pCt. 
unmöglich  ist.  Reines  Sublimat  hebt  schon  bei 
i pCt.  die  Keimung  der  Sporen  auf.  Alkohol  von 
98  pCt.  mit  PASTKUR’scher  Flüssigkeit  bis  zu  10  pCt. 
dem  Volumen  nach  gemischt  hält  die  Bildung  der 
Conidien  und  boi  20  — 30  Proc.  auch  die  Keimung  der 
Sporen  auf.  Phenylsäure  hebt  die  Keimung  der 
Sporen  auf  bei  einem  Gehalte  von  über  ^ Proc. 
Salzsanres  Morphium  hält  selbst  bei  2procenti- 
ger  Lösung  die  Entwickelung  von  Penicillium  nicht 
auf;  es  kann  sogar  als  Stickstoffquelle  für  die  Er- 
nährung des  Pilzes  dienen,  wenn  die  Sporen  in  10- 
procentiger  Zuckerlösung  oder  in  destillirtem  Wasser 
ausgesäet  werden.  Salzsaures  Chinin  hält  in 
grösserer  Menge  (3-  4 Proc.)  die  Entwickelung  der 
Conidien  und  die  Keimung  der  Sporen  auf,  aber  dies 
liegt  nicht  in  dem  Chinin,  sondern  in  der  Salzsäure, 
welche  zur  Herstellung  einer  so  concentrirten  Lösung 
erforderlich  ist. 

In  keinem  von  allen  diesen  Versuchen 
wurde  die  Bildung  von  Bacterien  beobach- 
tet, wenn  nur  die  ausgesäton  Sporen  selbst 
rein  von  Bacterien  waren. 

Sandkrson  (22)  hat  sich  ebenfalls  gegen  die 
Entwickelung  von  Pilzen  aus  Micrococcus 
(Mikrozyma)  ausgesprochen.  Das  frühe  Auftreten  von 
Spuren  und  die  rapide  Entwickelung  von  Penicillium 
in  PASTKUR’scher  Flüssigkeit,  wenn  sie  der  Luft  ausge- 
setzt ist,  beweise  nur,  dass  dieselbe  für  die  Entwick- 
lung derselben  sehr  günstig  sei ; bei  ausreichender 
Vorsicht  könne  man  sich  davon  überzeugen,  dass  diese 
Entwickelung  ganz  unabhängig  von  Micrococcus  er- 
folge, auch  komme  es  in  einer  Flüssigkeit,  welche 
Micrococcus  enthalte,  niemals  zur  Entwickelung  von 
Penicillium,  wenn  es  gelinge  die  Pilzsporen  von  dem 
Zutritt  zu  dieser  Flüssigkeit  abzubalten. 

Lostorfkr  (24)  stellte  Untersuchungen  über  das 
Vorkommen  von  Pilzen  im  Blut  gesunder 
Menschen  an.  Er  gewann  sein  Material  in  der  Art, 
dass  er  mit  einer  blanken  Lanzennadel  in  eine  vorher 
sorgfältig  gereinigte  Fingerspitze  einstach,  einen  klei- 
nen Tropfen  des  hervordringenden  Blutes  möglichst 
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rasch  auf  einen  blank  geputzten  Objectträger  brachte, 
sogleich  mit  einem  Deckgläschen  bedeckte  und  durch 
leichten  Druck  auf  dieses  eino  dünnere  Schichtung 
des  Blutes  erzielte.  Das  so  angefertigte  Präparat  blieb 
einige  Minuten  an  der  Luft  liegen,  bis  das  Blut  am 
Rande  etwas  eingetrocknet  war,  dann  kam  es  in  einen 
zu  einer  feuchten  Kammer  umgestalteten  Exsiccator. 
So  war  es  möglich,  die  Präparate  8—10  Tage  voll- 
kommen zu  conservircn.  Das  Blut  wurde  1 1 gesunden 
Individuen  entnommen. 

In  dem  so  behandelten  Blut  will  Vf.  nun  am  3. 
bis  5.  Tage  nach  der  Entziehung  desselben  die  Ent- 
wickelung einer  in  allen  wesentlichen  Eigenschaften 
mit  Sarcina  ventriculi  übereinstimmenden  Pilzform  be- 
obachtet haben.  Er  scbliesst  daher  aus  seinen  Unter- 
suchungen, dass  „die  Entwickelungsfähigkeit  eines  Pil- 
zes im  normalen  Blut  constatirt  sei,  der  im  Wesent- 
lichen so  vollkommen  mit  der  Sarcina  ventriculi  über- 
einstimme, dass  ‘über  seine  Identität  mit  dieser  kein 
Zweifel  obwalten  könne.“  Aus  verschiedenen  Gründen 
glaubt  Vf.  annehmen  zu  dürfen,  dass  die  Keime  für  die 
Sarcina  nicht  von  aussen  her  in  die  Objecte  gelangt 
seien,  sondern  dass  sie  vielmehr  im  Blut  einzelner  ge- 
sunder Menschen  vorhanden  sind.  Doch  soll  im  krei- 
senden Blut  eine  Weiterentwicklung  nicht  zu  Stande 
kommen  können,  sondern  erst  nach  seiner  Entleerung 
oder  auch  bei  scinor  Stagnation  im  Inneren  des  Kör- 
pers. Diese  seine  Ansicht  sucht  Vf.  auch  durch  ältere 
Fälle  von  Vmcnow,  Zenker  und  Cohnheim  zu  stüt- 
zen, betreffend  das  Vorkommen  von  Sarcina  in  den 
Lungen.  Jedoch  beweisen  diese  Fälle  nichts  für  ihn, 
da  gerade  das,  was  er  durch  sic  erweisen  will  - das 
Vorkommen  der  Keime  von  Sarcina  im  Blute  — in 
ihnen  nicht  erwiesen  ist  und  auch  gar  nicht  erwiesen 
werdon  sollte. 

Goodhart  (25)  berichtet  kurz  über  die  Ergeb- 
nisse seiner  Experimente  an  Kaninchen  und  Meer- 
schweinchen, welche  in  der  gewöhnlichen  Weise  mit 
käsigen  oder  eitrigen  Substanzon  zwecks  Herbeiführung 
einer  Tuberculose  angcstcllt  wurden.  Die  Resultate 
• unterscheiden  sich  nicht  wesentlich  von  denen  der  frühe- 
ren Beobachter.  An  der  Applicationsslollc  der  durch 
Impfung  oder  Injection  unter  dio  Haut  oder  in  den 
Peritonealsack  zur  Anwendung  gebrachten  käsigen 
Substanz  entwickelten  sich  grössere  Absecsse  oder  kä- 
sige Herde,  und  in  den  entlegeneren  Organen  traten 
Miliartuberkel,  zuweilen  in  grosser  Ansdehnung  und 
Zahl,  auf.  Auch  die  zehn  vom  Vcrf.  kurz  berich- 
teten Krankheitsfälle  von  Menschen,  in  denen  vor  der 
Entwickelung  einer  allgemeinen  Tuberculose  längere 
Zeit  irgendwo  im  Organismus  ein  käsiger  Herd  bestan- 
den hatte,  bieten  keine  neue  Gesichtspunkte  für  die 
Frage  nach  der  Entwickelung  von  Miliartuberculose 
bei  Individuen  mit  einfach  käsigen  Herden,  ja  in  der 
Mehrzahl  dieser  Fälle  ist  es  nicht  einmal  möglich, 
ein  bestimmtes  Urthcil  darüber  zu  gewinnen,  ob  die 
als  primär  vom  Verf.  angenommenen,  einfach  käsigen 
Herde  nicht  vielmehr  Tuberkelconglomcratc  darstell- 
ten, oder  ob  dieselben  wirklich  bereits  vor  dem  Aus- 
bru  'he  der  allgemeinen  Tuberculose  vorhanden  waren. 


In  Uebereinstimmung  mit  der  in  Deutschland  ziem- 
lich allgemein  gewordenen  Anschauung  von  der  Na- 
tur des  Tuberkels  bezeichnet  Verf.  denselben  als  ei- 
nen Tumor.  Aus  seinen  Experimenten  und  Beobach- 
tungen glaubt  er  schliessen  zu  dürfen,  dass  zeitige 
Elemente  bei  thierischen  Organismen  eben  sowohl  wie 
bei  vegetabilischen  sich  vermehren,  wenn  sie  von  ei- 
ner Stelle  auf  eine  andere  verpflanzt  werden,  dass 
ferner  Zellen,  wenn  sic  in  „grosser  Thätigkeit“  sind, 
eine  ähnliche  Thätigkeit  anscheinend  in  dem  ihnen 
angrenzenden  Gewebo  hervorrufen  können,  dass  end- 
lich die  farblosen  Blutköpcrchen  sehr  nahe  Beziehun- 
gen zu  den  Geweben  haben  und  wahrscheinlich  in 
grosser  Menge  in  dasselbe  auswandern.  Die  Ent- 
wickelung der  allgemeinen  Tuberculose  aus  einem 
käsigen  Herde  soll  nach  der  Annahme  des  Vf.  in  der 
Art  zustande  kommen,  dass  durch  den  Herd  zunächst 
eine  stärkere  Production  von  Lymphkörperchen  in 
den  nächstliegenden  Lymphdrüsen  und  dadurch  mit- 
telbar ein  grösserer  Reichthum  des  Blutes  an  farblosen 
Körperchen  bedingt  wird.  Dio  miliare  Tuberculoso 
soll  dann  eine  Folge  der  Auswanderung  dieser  farb- 
losen Elemente  sein,  welche,  nachdem  sie  die  Gefässe 
verlassen  haben,  sich  im  Gewebe  nicht  nur  selbst  ver- 
mehren, sondern  auch  eino  Proliferation  der  Gewcbs- 
elemente  anregen  sollen.  — Die  Auslassungen  des 
Verf.  über  die  Beziehungen  der  Tuberculose  zu  Ent- 
zündungen, Gelenkkrankheiten  und  Geschwülsten  be- 
wegen sich  noch  mehr,  als  die  obigen  Darlegungen 
auf  dem  Gebiete  der  reinen  Reflexion  und  Hypothese. 

Bikfi  und  Vrroa  (26)  haben  auf  der  Thierarz- 
neischule zu  San  Francesca  bei  Mailand  Impfungen 
mit  tubcrculöser  Masse  an  2 Maulthieren,  einer 
Kuh,  2 Schafen  und  2 Hunden  vorgenommen.  Sie 
benutzten  „grauen  Tuberkel“  vom  Menschen.  Die  tu- 
berculöse  Substanz  war  durch  Verreiben  mit  Wasser  zu 
einem  weichen  Brei  gemacht,  der  entweder  unter  die 
Haut  geimpft  oder,  noch  weiter  verdünnt,  hypoderma- 
tisch  eingespritzt  wurde.  An  den  Applicationsstellen 
entwickelte  sich  entzündliche  Schwellung.  Die  Schafe, 
Hunde  und  Maulthiere  w'urden  drei,  die  Kuh  zwei  Mo- 
nate nach  der  Impfung  getödtet.  — Die  Sectionen,  an 
denen  auch  Bjzzozkuo  Theil  nahm,  lieferten  ein  völlig 
negatives  Ergebniss,  nirgends  im  Organismus  fand  sich 
eine  Spur  von  Tuberkeln.  Ein  gleich  negatives  Re- 
sultat erhielt  Sangalli  bei  der  Impfung  von  zwölf 
Mäusen. 

Papillon , Nicol  und  Laykran  (27)  haben  dio 
Versnchc  mit  Impfung  von  tuberculösen 
und  käsigen  Substanzen  und  mitSputis  von 
Pht isiseben  bei  Kaninchen  und  Meerschweinchen 
wiederholt  und,  in  Uebereinstimmung  mit  den  früheren 
Beobachtern,  gefunden,  dass  man  bei  diesen  Thieren 
durch  solche  Impfungen  eine  der  Tuberculose  analoge 
Krankheiterzeugen  kann.  Beim  Meerschweinchen  kann 
man  aber  dieselbe  Krankheit  auch  hervorrufen  durch 
Application  eines  mit  gewöhnlichem,  nicht  käsigem 
Eiter  getränkten  oder  selbst  eines  ganz  einfachen  So- 
tons.  VfL  glauben  nach  diesen,  mit  den  Experimenten 
von  Colin,  Vulpian,  Clark,  Lebert,  Cohnheim 
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und  Fkänkel,Empis,  Fox,Sandrrson  und  Waldenbürg 
übereinstimmenden  Ergebnissen  annehmen  zu  sollen, 
dass  die  käsige  Substanz  immer  den  Ausgang  der  Tu- 
bercnlose  darstclle,  nnddass  sie  auch  bei  den  Versuchen 
mit  dem  einfachen  Seton  sich  erst  bilden  müsse,  wenn 
dieses  Tubercnlose  erzeugen  soll.  Vff.  fanden  in  ihren 
Experimenten  immer  zuerst  die  der  Impfstelle  benach- 
barten Lymphdrüsen  käsig  verändert.  Niemals  beob- 
achteten sie  übrigens  in  ihren  Vergleichen  eine  Tuber- 
culose  der  serösen  Häute. 

Birch-Hirschfkld  (28)  hat  bei  seinen  Sectionen 
im  Dresdener  Krankenbanse  zwei  Fälle  gefunden , in 
denen  sich  verbreitete  Miliar tnbercalose  im  an- 
mittelbaren Anschluss  an  Abdominaltyphus 
entwickelt  hat.  Die  Befände  waren  in  hohem  Grade 
ausgezeichnet  durch  uncomplicirte  Verhältnisse.  Ganz 
übereinstimmende  Fälle  fand  er  später  bei  seiner  Thä- 
tigkeit  in  einem  für  gefangene  Franzosen  bestimmten 
Reserve- Lazareth.  Vf.  beobachtete  in  den  8 von  ihm 
überhaupt  untersuchten  Fällen  dieser  Art  der  Haupt- 
sache nach  Folgendes.  Er  erkannte  an  den  frischen 
Tuberkeln  leicht  ein  Reticulum , in  dessen  Maschen 
die  zeitigen  Elemente  abgelagert  waren.  — Von  den 
innerhalb  der  Lücken  gelegenen  Zellformen  zeichneten 
sich  besonders  die  Riesenzellen  aus,  und  Vf.  will  sich 
an  feinen  Schnitten  und  an  günstig  isolirten  Präpa- 
raten überzeugt  haben,  wie  dieselben  durch  ihre  oft 
vielfach  verzweigten  Fortsätze  .zur  Bildung  des  Reti- 
culum beitrugen.  In  der  Umgebung  der  Riesenzelien 
fand  er  in  der  Regel  epithelähnliche  Elemente.  Ueber- 
einstimmend  mit  SchCppki.  (Untersuchungen  über  die 
Lymphdrüsen-Tuberculose,  Tübingen  1871)  fand  Vf  , 
dass  die  erste  Anlage  des  Tuberkels  durch  das  Auftre- 
ten einer  Riesenzelle  bezeichnet  wird.  In  älteren  kä- 
sigen Knoten  sind  die  Elemente  nur  noch  angedeutet, 
am  besten  noch  die  Riesenzelien.  In  einzelnen  Fällen 
konnte  Verf.  in  den  käsigen  Mesenterialdrüsen  keine 
Tuberkel  nachweisen,  in  anderen  Fällen  dagegen  ge- 
lang dies,  wie  auch  zuweilen  in  den  Drüsen  der  Leber- 
pforte und  in  den  Bronchialdrüsen. 

Dass  sich  im  Anschlüsse  an  Typbns  zuweilen  Tu- 
berculoso  entwickelt,  ist  bereits  früher  vielfach  con- 
statirt  worden.  Im  Ganzen  aber  ist  dies  doch  selten, 
und  es  muss  diese  Seltenheit,  im  Hinblick  auf  dio  ex- 
perimentell festgestellte  Thatsachc  von  der  Entwick- 
lung der  Tuberkulose  durch  die  Einwirkung  käsiger 
Massen,  immerhin  auffallend  erscheinen.  Aber  das 
ohnehin  etwas  lückenhafte  Beweismaterial  für  diese 
„tuberkelerzcugende  Kraft“  der  käsigen  Substanz  ist 
namentlich  durch  die  Beobachtung  SchCppkl’s  erschüt- 
tert worden,  dass  ein  grosserTheil  der  käsigen  Massen, 
von  dem  man  bisher  annahm,  dass  er  aus  der  Um- 
wandlung einfach  hyperplastiscber  Lymphdrüsen  her- 
vorginge, durch  echte  Miliartuberculosc  gebildet  wird. 
Der  Vf.  hält  es  daher  für  wahrscheinlich,  dass  die  ge- 
impfte oder  sonst  eine  in  den  Organismus  eingoführte 
Substanz  in  vielen  Experimenten  nicht  eine  einfach 
käsige,  sondern  eine  tuberculos  käsige  war.  Er  hält 
daher  nicht  dio  Einführung  der  käsigen  Substanz  als 
solcher  für  die  Hauptsache,  sondern  die  mit  der  Ein- 


führung verbundene  Reizung,  und  glaubt  daher,  an- 
nehmen zu  dürfen,  dass  zwei  Factoren  Zusammenwir- 
ken müssen  zur  Entstehung  von  Tuberculose,  nämlich 
eine  „Disposition  des  Individuums“  und  eine  entzünd- 
liche Affection.  Die  letztere  soll  als  „Reiz  wirken, 
durch  wolchen  dio  latento  Disposition  geweckt“  wird. 
Die  typhöse  Darmafifection  gilt  nun  dem  Vf.  ebenfalls 
als  eine  ganz  besonders  gefährliche  Gelegenbeitsursacho 
zur  Erweckung  der  latenten  Disposition.  Wenn,  wie 
Virchow  dies  vermuthet  hat,  das  typhöse  Gift  von 
der  Darmschloimhaut  aus  resorbirt  wird,  so  wird  es 
zunächst  die  Mesenterialdrüsen  passiren,  und  in  ihnen 
die  „schlummernde  tuberculose  Disposition“  zu  wecken 
im  Stande  sein. 

Derselbe  Autor  (29)  berichtet  weiter  über 
einen  Fall  von  Miliartubercul ose  nach  Epidi- 
dy  mitis. 

Der  Kranke,  ein  24jährigcr  französischer  Soldat,  kam 
am  8.  März  mit  einer,  nach  Urethralblennorrhoe  zurück- 
gebliebenen, fast  hühnercigrossen  Geschwulst  des  linken 
Nebenhodens  iu’s  Lazareth ; der  linke  Hoden  gleichzeitig 
leicht  geschwollen  und  empfindlich.  Am  12.  März  hohes 
Fieber,  in  den  nächsten  Tagen  Kopfschmerz,  Benommen- 
heit, Nackenstarre,  zuweilen  Delirien,  irreguläre  Tem- 
peratur. Seit  dem  19.  März  Sopor,  Sedes  inscii,  und 
am  20.  der  Tod. 

Bei  der  Soction  fand  sieb  neben  acutem  Hydrocepha- 
lus  miliare  Tuberculose  der  Pia  cercbralis  und  SQinalis, 
der  Pleura,  des  Bauchfells,  der  Leber,  der  Milz  und  der 
Nieren.  Die  zahlreichsten  Knötchen  des  Peritouaeums 
fanden  sich  in  der  Umgebung  der  inneren  OefTnung  des 
linken  Leistencanales,  und  zwar  waren  hier  die  einzelnen 
Tuberkel  grösser  und  von  markweissem  Aussehen.  Der 
linke  Nebenhoden  mit  seiner  Cauda  in  ein  grosses  käsi- 
ges Paket  verwandelt.  Im  Hoden  bis  erbsengrosso  kä- 
sige Knoten.  — Nach  der  Untersuchung  mit  blossem 
Auge  vermuthete  Vf.  eine  einfache  käsige  Epididymitis. 
Die  mikroskopische  Untersuchung  aber  zeigte  die  Haupt- 
masse dor  Gescbwusst  aus  einer  zweifellos  tuberculöseu 
Neubildung  bestehend  und  zwar  in  Form  der  Infiltration. 
,,Ein  ausgezeichnet  ausgebildctes  kernhaltiges  Reticuhun 
und  in  den  Lücken  desselben  epithelioide  und  Lymph- 
zellen  waren  an  vielen  Stellen  deutlich  nachweisbar ; 
Riesenzelleu  fanden  sich  ebenfalls.  Selbst  an  hochgra- 
dig verkästen  Partieen  waren  noch  Andeutungen,  dieser 
Stmctur  vorhauden.“  Im  Hoden  ziemlich  zahlreiche 
Miliartuberkel  als  einzelstehendo  Knötchen  im  internen 
reticulären  Gewebe. 

Im  Anschluss  an  diesen  Fall  warnt  Vf.  davor, 
dass  man  bei  Sectionen  nicht  eher  den  Zusammen- 
hang zwischen  käsigen  Massen  und  Tuberculose  aner- 
kenne, als  man  sich  überzeugt  habe,  dass  die  erste- 
ren  nicht  doch  etwa  tuborculösor  Herkunft  seien.  Da- 
gegen hält  er  es  für  sehr  wahrscheinlich,  dass  dio 
voraufgegangeno  gonorrhoische  Epididymitis  insofern 
eine  Verbindung  mit  der  Miliartuberculosc  hatte,  ,,als 
sie  die  Gelcgenhcitsursacho  war,  welche  bei  einem 
disponirten  Individuum  zunächst  eine  locale  und  von 
dieser  aus  eine  allgemeine  Tuberkelbildung  her- 
vorrief.“ 

VI.  Degenerative  Vcrimdcruiigfu. 

1)  Fleinming,  Walther  (Rostock),  lieber  Veränderungen  der 

Fettzelle  bet  Atrophie  und  Entzündung.  Virehow’a  Arch.  lid.  32. 

8.  .'>$8—570.  — 2)  Volt,  lieber  den  SW, Hum  alz  bei  dor  Plios- 
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piiorver(?iftung.  Sltiungtber.  der  bayer.  Aeademle  der  WUten- 
seherien.  Uath.-pbyeiol.  Cluae,  Sitzung  vorn  7.  Januar.  (Vergl. 
oben  8.  63.)  — 3)  N au  in  an»,  O.,  Geber  die  Bedeutung  de« 
Leberfette«,  bei.  der  Fettlebern  für  den  gesunden  und  kranken 
KCrper.  Areb.  f.  Anal.  8.  41—54.  — 4)  Report  of  ihe  eominittee 
vn  lardaceout  dieeaec.  Transact.  of  the  pathol.  8oc.  XXII.  p. 
1-12 

Flkmmino  hat  bereits  früher  gefunden,  dass  in 
den  Fettzellen  entzündcterGe webe  häufige 
und  reichliche  Kernwucherung  vorhanden  ist. 
Neuere  Beobachtungen  (1)  haben  ihm  nun  gezeigt, 
dass  bei  blosser  Atrophie,  wie  sie  durch  stärkere  oder 
vollständige  Nahrungsentziehung  eintritt,  eine  grosso 
Anzahl  von  Fettzellen  demselben  Wucherungsprocess 
anheimfällt,  wie  bei  der  Entzündung  Unter  allmä- 
liger  Usuration  des  Fetttropfens  erfolgt  in  vielen  der 
Zellen  eine  „mächtig  zunehmende“  innerliche  Neubil- 
dung kleiner,  rundlicher,  körniger  Zellen,  und  es  bleibt 
schliesslich  an  Stelle  der  alten  Fettzellc  nur  ein  an 
Grösse  ihr  ziemlich  gleiches  Nest  dieser  Elemente, 
welche  allmälig  auseinanderfallen  oder  -wandern. 
Ganz  Dasselbe  findet  man,  wie  schon  Czajewicz 
(s.  diesen  Bericht  für  1866,  I.,  S.  21)  gezeigt 
hat,  bei  künstlicher  Entzündung  des  Fettgewebes. 
Auch  unter  den  fixen  Zellen  des  entzündeten  lo- 
ckeren Bindegewebes  in  und  zwischen  den  Fettläpp- 
chen hat  Verf.  schon  früher  mchrkernige  Formen  be- 
obachtet. 

Naumann  (3)  hat  schon  früher  den  Nachweis  ge- 
liefert, dass  das  Leberöl  der  Fische  nicht  nur  todte 
thierische  Häute  4-  bis  7 mal  leichter  durchdringt, 
als  alle  anderen  bekannten  fetten  Oele,  sondern  dass 
es  auch  bei  Weitem  leichter  vom  Darm  aufgesogen 
und  viel  loichtcr  oxydirt  wird,  als  die  letzteren.  Das- 
selbe gilt  aber  auch  von  dem  Leberfett  des  Schweines, 
der  Gans,  des  Menschen  nach  Phosphorvergiftung, 
Lungenphthise  oder  anderen  Krankheiten.  Verf. 
schliesst  daraus,  dass  eine  Hauptbestimmung  der  Le- 
ber darin  bestehe,  dem  thierischcn  Körper  leicht  assi- 
milirbare,  bez.  leicht  oxydirbare  Fette  zu  liefern, 
wie  sie  vorzüglich  für  Zwecke  der  Athmung  noth  wen- 
dig sind.  Dom  entsprechend  steht  auch  dio  Grösse 
der  Thätigkeit  der  Leber  im  umgekehrten  Verhält- 
nis zur  Athmung  der  Thiere  und  im  Allgemeinen 
auch  die  Oxydirbarkeit  der  thierischcn  Fette  zur  Voll- 
kommenheit der  Athmungsorgano  der  betreffenden 
Thiere.  Den  gewöhnlichen  Fällen  von  pathologischer 
Fettleber,  der  Fettinfiltration,  kommt  nicht  etwa  die 
Bedeutung  eines  einfachen  Fettdepots  zu,  sondern,  da 
auch  dieses  Fett  im  yergloich  zu  dem  in  anderen 
Theilen  des  Körpers  abgelagerten  dieselben  wesent- 
lichen Eigentbümlichkeiten  zeigt,  wie  das  in  gesun- 
den Lebern  befindliche,  so  sind  diese  Fettlebern  auf- 
zufassen als  „eine  Nothhülfe“  der  Natur,  dem  kran- 
ken Körper  leicht  oxydirbare,  zu  seiner  Forterhaltung 
nothwendige  Fette  zu  liefern. 

Von  der  pathologischen  Gesellschaft  zu 
London  ist  unterm  16.  März  1869  ein  Comite  ein- 
gesetzt worden  zur  Erforschung  der  amyloiden 
Veränderung  (4).  Dasselbe  beschränkte  sich  auf 
eine  Untersuchung  der  chemischen  Verhältnisse  und 


beauftragte  mit  derselben  die  zu  ihm  gehörigen  Drr. 
Marckt  und  Dupre.  Die  Resultate  sind  unterm 
16.  Mai  1871  der  Gesellschaft  übergeben  worden.  Es 
sind  die  nachstehenden. 

In  den  kranken  Organen  waren  Kali  und  Phos- 
phorsäuro  bedeutend  vermindert,  während  Natron, 
Chloride  und  Cholcstearin  vermehrt  waren.  War  das 
Gewebe  in  hohem  Grade  verändert,  so  zeigte  es  sich 
in  weit  geringerem  Maasse  in  Wasser  löslich,  als  un- 
ter normalen  Verhältnissen.  Die  unlösliche  Substanz 
ist  stickstoffhaltig  und  löste  sich  leicht  in  Kalilösung. 
Dio  stickstoffhaltige  Substanz,  welche  mit  Jod  die 
roth-braune  Farbe  giebt,  war  durch  Wasser  extrabir- 
bar,  wenn  die  Degeneration  eine  incomplete  war. 

Vergleichende  Untersuchungen  von  Duprk  über 
den  Gehalt  gesunder  und  amyloider  Lebern  lieferten 
nachstehende  Ergebnisse. 


1.  Drei  gesunde  Lebern  (200  Gramm  zu  jeder  Analyse 
verwendet) : 


«5 

M 

Natron. 

o 

Oh 

Chloride. 

Gesunde  Leber  No  1 . 

0,6044 

0.2001 

0.4625 

0,2503 

- 2.  . 

0,4840 

0,2380 

0,7805 

0,2447 

- 3.  . 

0,6042 

0,1310 

0,7340 

0,1391 

2.  Drei  amyloide  Lebern  (200  Gramm  zu  jeder  Ana- 
lyse verwendet): 
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Natron. 
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o 

c- 

Chloride. 

No  1 

0,3458 

0,2997 

0,3553 

0,3032 

- 2.  (Phthise  mit  gros- 

sen  Cavernen)  . . 

0,1826 

0,3491 

0,6400 

0,3115 

- 3.(Nierentuberculose 

etc.)  ....... 

0,2630 

0,4925 

0,1935 

0,3832 

Ein  Stück  gesunder, trockener  Menschenleberergab  : 


Kohlenstoff 45,55  pCt. 

Fett 13,0  - 

Das  Fott  enthielt: 

Kohlenstoff 9,94  - 

Die  üesammtquantität  des  Stick- 
stoffs betrug 11,69  - 

Ein  Stück  gesunder  Schafsleber,  in  derselben 
Weise  untersucht,  ergab: 

Kohlenstoff 44,00  pCt. 

Stickstoff 9,12  - 

Fett 24,90  - 

Kohlenstoff  im  Fett 19,00  - 

Gcsammter  Kohlenstoff 44,07  - 


Kohlenstoff  im  Eiweiss 25,07  pCt. 

Ein  Stück  getrockneter,  fettig-amyloider  Men- 
schenleber ergab : 

Kohlenstoff 62,99  pCt. 

Stickstoff 9,00  - 

Fett 35,30  - 


Kohlenstoff  im  Fott 27,18  - 

Gesammter  Kohlenstoff 62,97  - 


Kohlenstoff  im  Eiweiss  35,79  pCt. 
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Daraus  ergiebt  sich,  dass  die  fettige  Amyloidleber 
eine  viel  grössere  Menge  von  Fett  and  Kohlenstoff 
enthielt,  als  die  gesunde. 

Es  wurdo  ferner  eine  Untersuchung  des  Nieder- 
schlags vorgenommen,  welcher  durch  Zusatz  von  Jod 
hervorgerufen  wurde  in  den  wässerigen  Auszügen  der 
gesunden  Schafsleber,  der  fettigen  Amyloidleber  des 
Menschen  und  einer  Lösung  von  Fibrin  in  diluirter 
Salzsäure.  In  jedem  Falle  zeigte  der  Niederschlag  die 
gleiche  rothbraune  Farbe  und  die  gleiche  Löslichkeit 
in  Alkalien. 

1)  Niederschlag  aus  dem  Extract  der  Schafsleber. 
Das  Eiweiss  vorher  durch  Coagulirung  entfernt  Ein 
Theil  dos  Niederschlags  ist  löslich  in  Alkohol  undAether. 
Die  Lösung  bat  die  Farbe  eines  dunkeln  Portweins.  Zur 
Trockne  eingedampft,  verliert  sie  ihr  Jod  vollständig. 
Der  Rückstand  ist  unlöslich  in  Aethor,  aber  etwas  lös- 
lich in  Wasser  und  enthält  Stickstoff.  Ein  Theil  des 
in  Alkohol  und  Aether  löslichen  Niederschlags  ist  frei 
von  Jod  und  enthält  Stickstoff.  Er  ist  fast  vollkommen 
löslich  in  Wasser. 

2)  Niederschlag  aus  dem  Extract  der  fottigen  Amy- 
loidleber vom  Menschen.  Das  Eiweiss  vorher  durch  Coa- 
gulirung entfernt.  Ein  Theil  des  Niederschlags  ist  lös- 
lich in  Alkohol  undAether.  Die  Lösung  hat  eine  dunkle 
Portweinfarbe.  Zur  Trockne  cingcdampft,  verliert  sie 
vollständig  oder  doch  fast  vollständig  ihr  Jod.  Der 
Rückstand  ist  imlöslich  in  Aether,  aber  löslich  in  Al- 
kohol und  Wasser,  besonders  beim  Erhitzen.  Er  ent- 
hält Stickstoff.  Ein  Theil  des  Niederschlags  ist  imlös- 
lich in  Alkohol  und  Aether,  löst  sich  auch  nicht  in 
heissem  oder  kaltem  Wasser  und  enthält  Stickstoff  und 
eine  Spur  von  Jod. 

3)  Niederschlag  aus  einer  Lösung  von  Fibrin  in  ver- 
dünnter  Salzsäure.  Der  Niederschlag  ist  vollkommen 
löslich  in  einem  Gemisch  von  gleichen  Theilen  Alkohol 
und  Aether.  Die  Lösung  hat  die  Farbe  eines  dunkeln 
Portweins.  Sie  verliert  beim  Eindampfen  ihr  Jod  voll- 
ständig. Der  Rückstand  ist  eine  blasse  Gallerte,  welche 
sich  etwas  in  Wasser,  gar  nicht  in  Alkohol  löst.  Sie 
löst  sich  etwas  in  verdünnter  Kalilösung,  und  diese  Lö- 
sung giebt  wieder  den  ursprünglichen  rothbraunen  Nie- 
derschlag auf  Zusatz  von  Jod  und  diluirter  Salzsäure. 
Der  Rückstand  enthält  Stickstoff. 

Aus  diesen  Untersuchungen  geht  nun  Folgendes 
hervor: 

1)  In  allen  drei  Niederschlägen  ist  das  Jod  sehr 
locker  gebunden  an  die  übtigen  Substanzen,  welche  den 
Niederschlag  bilden. 

2)  Die  Niederschläge  in  den  Extracten  aus  der  ge- 
sunden und  der  kranken  Leber  differiren  von  einander 
in  dem  Grade  der  Löslichkeit,  welche  ihre  in  Alkohol 
und  Aether  unlöslichen  Bestandteile  in  Wasser  zeigen. 
Dieselben  sind  in  der  gesunden  Leber  fast  ganz,  in  der 
amyloidon  gar  nicht  löslich  im  Wasser.  Beide  enthalten 
Stickstoff. 

3)  Die  durch  Jod  herbeigeführten  Niederschläge  aus 
der  Fibrinlösung  gleichen  in  mancher  Beziehung  dem 
in  Alkohol  und  Aether  löslichen  Theil  des  Niederschla- 
ges aus  dem  Extract  der  gesunden  Leber.  Beide  sind 
löslich  in  einem  Gemisch  von  Alkohol  undAether,  beide 
sind  sehr  locker  mit  Jod  verbunden,  beide  enthalten 
Stickstoff. 

4)  Die  Unlöslichkeit  der  Hauptmenge  des  durch  Jod 
aus  dem  Extracte  der  Amyloidleber  gewonnenen  Nieder- 
schlags in  Wasser  erklärt  vollständig  die  Jodreaction 

• der  amyloiden  Substanz.  Der  Niederschlag,  den  man 
durch  Zusatz  einer  Jodlösung  zu  dem  Extract  einer  ge- 
sunden Leber  erhält,  ist  sehr  gering,  kaum  mehr  als 
eine  leichte  Trübung,  während  Jodlösung  in  dem  Extract 
der  Amyloidleber  ein  klumpiges  Gerinnsel  erzeugt.  Die- 

Jahresbcricht  dar  gesummten  Medioiu.  1S7I.  Ud.  1. 


ser  Niederschlag  ist  es,  welcher  in  den  amyloiden  Ge- 
weben die  rothbraune  Reaction  bedingt. 

Der  in  Alkohol  und  Aether  unlösliche  Theil  des 
durch  Jod  in  dem  wässerigen  Extract  einer  Amyloidleber 
herbeigeführten  Niederschlags  ergab  einen  Stickstoffgehalt 
von  12,6  Proc. 

Zur  Untersuchung  einer  stark  entwickelten,  rei- 
nen (nicht  fettigen)  Amyloidleber  auf  den  Stickstoffge- 
halt ihrer  amyloiden  Substanz  wurde  ein  Theil  derselben 
mit  Kali  extrahirt  und  der  in  dem  Extract  durch  Salz- 
säure hervorgerufene  Niederschlag  wieder  in  Kali  gelöst, 
dann  durch  Essigsäure  gefällt  und  ausgewaschen.  Drei 
Proben  dieses  Niederschlages  ergaben  getrocknet  einen 
Stickstoffgehalt  von  beziehungsweise  14,4  — 13,4  und 
13,5  Proc.  , 

Marcbt  zweifelt  aber  selbst,  dass  er  in  diesem 
Falle  reine  amyloide  Substanz  analysirt  habe.  Den- 
noch glaubt  er,  diese  Substanz  als  eine  „albuminoide“ 
auffassen  zu  müssen. 

VII.  Regeneration,  Entzündung  und  Eiterung. 

I)  Heiberg,  HJalmar,  Ueber  die  Neubildung  de*  Hornbaut- 
epithel*.  Wiener  med.  Jabrbb.  Heft  I.  S.  7 — 20.  Taf.  1.  Fig. 
1—4.  — 2)  Güterbock,  Paul,  Entgegnung  und  Berichtigung. 
Arcb.  für  klin.  Chirurgie.  Bd.  XIII.  S.  240 — 242.  [Enthält  Be- 
merkungen zu  den  Anstauungen , welche  Gussenbauer  (Arcb. 
f.  klin.  Chlr.  Bd.  XII.  8.  811)  gegen  die  Arbeit  des  Verf.  »lieber 
die  feineren  Vorgänge  bei  der  Wundbcilung  per  primain  iuten- 
tionem  an  der  Cornea'  gerichtet  hat.  (S.  den  Bericht  f.  1870, 
I.  8.  184.)]  — 3)  ▼.  Uoaengeil,  K. , Beobachtungen  über  ört- 
liche Wirme-Entwickelung  bei  Entzündungen.  Arcb.  für  klin. 
Chir.  Bd.  13.  Heft  1.  8.  70—100.  — 4)  Samuel,  Die  subcutine 
Wirkung  der  Secrete.  Centralb).  f.  d.  med.  Wiasenacb.  No.  28. 
— 5)  Parsona,  H.  Franklin,  Catarrhal  Inflammation.  Brlt. 
Med.  Jonrn.  May  0.  (Hypothesen  und  Reflexionen.)  — 6)  Hansen, 
G.  Armauer,  Untersuchungen  über  die  ootzüodliehen  Verände- 
rungen der  Hornbautkörper.  Wiener  med.  Jabrbb.  Heft  2.  8. 
210— 225  und  7)  Strioker,  Neue  Untersuchungen  sur  Theorie 
der  Entzündung.  Anaelger  d.  k.  k.  Gesellsch.  d.  Aertte  zu  Wien. 
No.  3.  4.  — 8)  Carmalt,  W.  H.  u.  Stricker,  Ueber  di«  Neu- 
bildung  Ton  Blutgefässen  in  entzündeten  Hornhäuten.  Wiener 
med.  Jahrbb.  Heft  3.  8.  428-434.  Taf.  III.  Fig.  1 n,  2.  — 9) 
Gen  er  sich,  Zur  Lehre  von  den  Saftkanälchen  in  der  Cornea. 
1 Tafel.  Wiener  med.  Jahrbb.  Heft  1.  8.  1—5.—  10)  Durante, 
Untersuchungen  über  Entzündung  der  Qefässwände.  Wiener 
med.  Jabrbb.  Heft  3.  8 . 321—334.  — 11)  Güterbock,  Paul, 
Untersuchungen  über  8ehnenentzündung.  Taf.  1.  Fig.  I-V1I.  Ebendas. 
Heftl.  8.22  — 29.  — 12)  Läng,  Ed.  (Innsbruck),  Uutersucbungen 
über  die  ersten  Stadien  der  Kuochcnontsündung.  Ebendas.  Heft  1. 
8.  34  — 3$.  — 13)  Uutob,  Leop.,  Untersuchungen  über  Knorpel- 
cntiündung.  Ebenda*.  Heft  3.  8.  399—415.  — 14)  Yeo,  Ge- 
rald F.,  Untersuchungen  über  die  Structur  entzündeter  I.ymph- 
drüsen.  Ebendas.  Heft  1.  8.  30—33.  — 15)  Bissozero,  G i u- 
lio,  Nota  sutla  produzione  endogena  di  cellule  pnruienti.  Gax. 
medlca  Itallana.  Lombardla.  No.  8.  p.  62.  — 16)  Payr  er,  J., 
Pyocyanine.  Med.  Times  and  Gaz.  Seplbr.  16.  (Fall  von  blauer 
Eiterung  an  xwei,  einige  Monate  alten,  indolenten  Geschwüren 
des  rechten  Unterschenkels.)  — 17)  Picot,  Rocherchcs  experi- 
mentales aur  l'iuflammation  suppurative  et  lo  passage  des  leuco- 
cytes  i travers  los  parois  vasculalres.  Journ.  de  l'Anat.  et  de 
ia  Phjstol.  1870.  No.  5.  p.  465-504.  Planche»  IX— XII.  — 18) 
Idem,  Du  mode  do  production  du  pus.  Gaz.  hebdom.  de  Mäd. 
et  de  Chirurg.  No.  34.  — 19)  Feltz,  V,  Etüde  expärimenlale 
sur  le  passage  des  leueocytes  i travers  les  parois  vasculalres  et 
sur  i'inflammation  de  Ia  cornäe.  Journ.  de  l'Anat.  et  de  la  Phy- 
slol.  1870.  No.  5.  p.  505-534.  Planche*  XIV— XVI.  — 20) 
Hayem,  G , Eludes  tnr  )o  mäcanlaroe  de  la  suppuratlon.  33  pp. 
Paris.  — 21)  8amuel,  Die  örtliche  Wirkung  des  Eiters  and 
der  putriden  Btoffc.  Vorl.  Mittheil.  Centralb!.  f.  d.  med.  Wis- 
senseb.  No.  20.  — Putrides  Gift  in  den  Sputis.  (.'eutralbl.  f.  d. 
med.  Wissensch.  No.  28.  — Die  Loealisirung  der  EnUilndnngen. 
Cenlralbl.  f.  d.  med.  Wissenscb.  No.  44. 
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Hjalmar  IIf.ibkrg  (1)  hat,  um  den  Regenera- 
tionsvorgang des  H ornh au te pithels  zu  beob- 
achten, zahlreichen  Fröschen,  Hühnern  oder  weissen 
Ratten  das  Epithel  im  Centrum  der  Cornea  mit  dem  Mes- 
ser abgekratzt  und  die  gewonnenen  Präparate  theils  ohne 
weitere  Behandlung,  theils  nach  der  Einwirkung  von 
Chlorgold  zu  den  verschiedensten  Zeiten  bis  zum  Be- 
ginne des  dritten  Tages  nach  der  Operation  untersucht. 
Um  diese  Zeit  ist  nämlich  die  Regeneration  stets  vol- 
lendet, zuweilen,  namentlich  bei  Vögeln  und  Säuge- 
thieren,  noch  früher.  — Die  den  Rand  des  Substanz- 
verlustes begrenzenden  Zellen  des  Corneaepithels  trei- 
ben wenige  Stunden  nach  der  Operation  Fortsätze  von 
bald  mehr  spitzer  und  schlanker,  bald  mehr  breiter 
und  stumpfer  Form,  welche  dann  in  den  Substanzver- 
lust hineinreichen.  Sie  entwickeln  sich  an  den  ver- 
schiedenen Lagen  der  Grenze  des  Epithels,  und  zuwei- 
len reichen  die  Fortsätze  der  oberen  Lage,  zuweilen 
die  der  unteren  weiter  gegen  das  Centrum  heran.  In 
den  Fortsätzen  finden  sich  manchmal  glänzende, 
scharf  begrenzte,  jedoch  keineswegs  auch  nur  mit 
annähernder  Sicherheit  als  Kerne  zu  deutende  Kör- 
per, wie  denn  überhaupt  die  Kerne  der  auswachsenden 
Zellen  weder  in  ihrer  Lage,  noch  in  ihrer  Grösse  bc- 
merkenswertho  Veränderungen  erkennen  lassen,  auch 
nicht  in  grösserer  Anzahl  als  gewöhnlich  in  den  ein- 
zelnen Zellen  vorhanden  sind.  Eine  weitere  Ent- 
wickelung, namentlich  Vermehrung  der  ausgewach- 
senen Epithelien  ist  direct  nicht  wahrzunehmen.  Hin 
und  wieder  zeigen  sich  frei  in  der  Nähe  des  Epithel- 
randes glashelle  Klümpchen,  welche  zuweilen  kleine, 
glänzende,  scharf  begrenzte  Gebilde  in  sich  tragen  von 
gleichem  Aussehen,  wie  sie  in  den  Zellenfortsätzen 
sich  finden.  Eine  Beziehung  der  mobilen  Hornhaut- 
körperchen zur  Entwickelung  der  Epithelien,  zwi- 
schen denen  sie  übrigens  oft  gesehen  werden,  konnto 
Vf.  nicht  constatiren.  Auch  fand  er  nichts,  was  der 
Annahme  einer  freien  Zellenbildung  innerhalb  des 
Substanzverlustes  hätte  zur  Stütze  dienen  können. 


Nachtrag. 

Hjalmak  Heibf.ro,  Tre  Pröveforelcsninger  for 
Professorposten  i patologisk  Anatomi  og  generel  Pa- 
thologi  (afhold.tc  i April  lö7ü).  1.  Von  dem  Verhält- 
nisse der  Epithelbildungen  unter  pathologischen 
Processen  mit  specieller  Rücksicht  auf  die  Regenera- 
tion und  Eiterbildung  (Norsk  Magas.  f.  Lägevdsk. 
Bd.  24.  S.  474).  Verf.  benutzt  die  Cornea  zu  seinen 
Versuchen  über  die  Neubildung  der  Epithelien,  da 
man  hier  weder  Drüsen  noch  Papillen  hat.  Er  schabte 
das  Epithel  von  der  Cornea  von  Fröschen,  Kaninchen 
u.  s w.  ab,  und  fand  immer,  dass  das  Epithel  sich 
vom  Rande  regenerirte,  dadurch  dass  die  Epithelzellen 
hier  zungenförmige  Ausläufer  ausschickten,  welche 
sich  bald  zu  selbständigen  Epithelzellen  abschnürten. 
H.  glaubt  nicht,  dass  die  Wanderzellen  oder  dio  fixen 
Corneakörperchon  Epithelzellen  bilden.  Was  das 
Verhältniss  der  Epithelzellen  zur  Eiterbildung  betrifft, 


meint  H.,  dass  das  Epithel  durch  endogene  Bildung 
runde  Zellen  aus  seinem  Protoplasma  produciren 
kann. 

2.  Von  dem  Bau  und  der  Entwickelungsgeschichte 
der  Krebsgeschwülste  (Norsk  Mag.  f.  Lägevid. 
Bd.  24.  S.521).  Verf.  kann  nicht,  wie  Waldf.ykr,  be- 
haupten, dass  alle  epithelgleichen  Krebszellen  von 
präexistirendem  Epithel  gebildet  werden,  sondern 
nimmt  an,  dass  sie  auch  vom  Bindegewebe  gebildet 
werden  können. 

3.  Der  jetzige  Standpunkt  der  Entzündungs- 
lehre (Norsk  Mag.  f.  Lägevid.  Bd.24  S.585).  Verf. 
schliesst  sich  am  meisten  der  Entzündungstheorie 
Strick  er’  s an. 

Dahl  (Kopenhagen). 


v.  Moskngkil  (3)  stellte  eine  Reihe  verglei- 
chender Temperaturbeobachtungen  in  bei- 
den Achselhöhlen  an  bei  vier  weiblichen  Indivi- 
duen, von  denen  der  einen  das  rechte  Scholterge'enk 
resecirt,  den  drei  Uebrigen  aber  eine  Brustdrüse  zu- 
gleich mit  kranken  Achscldrüscn  derselben  Seite  exci- 
dirt  worden  war.  v.  M.  will  sich  vorher  überzeugt 
haben,  dass  symmetrische  Punkte  des  Körpers  unter 
normalen  Verhältnissen  eine  beinahe  oder  vollständig 
gleiche  Teraperaturhöhe  besitzen.  Dio  Temperaturbe- 
stimmungen wurden  mit  GKissLKii’schen  Thermome- 
tern ausgeführt.  In  den  ersten  Tagen  nach  der  Ope- 
ration war  die  Temperatur  in  der  Achselhöhle  der 
operirten  Seite  stets  höher,  in  einem  Falle  (Resection 
des  Schultergelenks)  einmal  sogar  beinahe  um  2°  C. 
Später,  in  demselben  Falle  erst  drei  Wochen  nach  der 
Operation,  näherten  dio  Temperaturen  sich  mehr,  und 
einige  Male  wurde  sogar  auf  der  kranken  Seite  ein 
geringes  Minus  (0,1" — 0,2°  C.)  im  Vergleich  zur  ge- 
sunden beobachtet,  ln  zwei  Fällen  (Amputation  der 
Mamma  mit  Exstirpation  der  Achseldrüson)  wurden 
auch  gleichzeitige  Messungen  in  der  Vagina  angestellt, 
in  welcher  dann  die  Temperatur,  einige  wenige  Beob- 
achtungen abgerechnet,  stetR  höher  erschien,  als  in 
der  Achselhöhle  der  operirten  Seite,  einmal  sogar  um 
beinahe  2°  C.  In  den  wenigen  Ausnahmen  von  dieser 
Regel  waren  dio  Temperaturböben  an  beiden  Orten 
gleich,  nur  ein  einziges  Mal  zeigte  dio  Vagina  eine 
Höhe  von  39,2",  die  Achselhöhle  der  operirten  Seite 
aber  eino  Höhe  von  39,7°.  Also  ein  Unterschied  von 
0,5"  C.  zu  Gunsten  der  Achselhöhle.  Aus  dieser  That- 
sache  glaubt  v.  M.  schliessen  zu  dürfen,  dass  „bei 
Entzündungsprocessen  localo  Vorgänge  der  Wärmebil- 
dung stattfinden,  welche  unabhängig  (im  Grade  ihrer 
Leistung  wenigstens)  von  den  bisher  bekannten  Fac- 
toren  derselben  sind.“  (Indessen  erlaubtdieser  Schluss 
den  Einwand,  dass  wir  keinen  genügenden  Grund  zu 
der  Annahme  haben,  es  sei  zur  Zeit  dieser  Beobach- 
tung, ebenso  wie  die  Vagina,  auch  jode  andere  Ge- 
gend im  Inneren  des  Organismus  niedriger  temperirt 
gewesen,  als  die  Achselhöhle  der  operirten  Seite.  Ref.). 

Samukl  (4)  untersuchte  die  nach  suheutaner 
Einspritzung  von  verschiedenen  Secret  en 
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und  von  Spntis  im  Kaninchenohr  eintretenden 
Localveränderungen. 

Nach  Injection  von  Milch  entwickeln  sich  kleine 
Abscesse,  deren  Inhalt  allmälig  resorbirt  wird  und, 
selbst  auf  andere  Gegenden  subcutan  übergeimpft,  nur 
äasserst  geringe  Localerscheinungen  hervorruft.  Ein- 
spritzung von  M und speichol  bedingt  einen  grün- 
lichen Eiterflcck  mit  lebhafter  Entzündung  der  näch- 
sten Nachbarschaft  und  grosser  Tendenz  zur  Heilung. 
Die  durch  Rhodankalium  hervorgerufenen  Local- 
veränderungen sind  von  anderer  Form.  Galle  vom 
Kaninchen  oder  Hasen  bedingt  Gerinnung  und  Ein- 
trocknung an  der  Applicationsstelle  und  sehr  geringe 
demarkirende  Entzündung.  Etwas  heftiger  wirkt 
Fischgalle  (Zander).  Frischer  normaler  Urin  vom 
Menschen  erzeugt,  ebenso  wie  Salzwasser,  dissemi- 
nirte  entzündliche  Knötchen  ohne  Eiterung.  Schwach 
alkalischer  Harn  wirkt  ähnlich,  stark  alkalischer  aber 
erzeugt  nekrosirende  Entzündungen,  welche  grössten- 
theils,  jedoch  nicht  allein,  auf  Ammoniakwirkung  zu 
beziehen  sind. 

Anknüpfend  an  die  Untersuchungen  von  Stricker 
und  Norris  an  der  entzündeten  Froschcornea,  aus 
denen  nach  der  Meinung  dieser  Beobachter  hervor- 
gehen soll,  das3  sich  die  Hornhautkörper  während  des 
Entzöndungsproccsses  zu  amöboiden  Zellen  umgestal- 
ten können  (s.  diesen  Bericht  f 1SG9.  I.  S.  226) 
stellte  Hansen  (G,  7)  Beobachtungen  an  den  Horn- 
häuten von  Kaninchen  und  Katzen  an,  welche  er 
durch  das  Messer,  durch  Einschieben  und  Liegen- 
lassen von  Glasröhren  zwischen  den  Lamellen  oder 
durch  Einziehen  von  Fäden  in  Entzündungszustände 
versetzte. 

In  der  Nachbarschaft  der  gereizten  Stelle  erschienen 
die  Hornhautkörperchen  meistens  in  die  Länge  ge- 
zogen. Daneben  fanden  sich  unregelmässige,  mit  kör- 
nigen Anschwellungen  versehene  Hornbautkörperchen, 
welche  selbständig  ihre  Gestalt  veränderten,  ferner 
kleinere  und  grössere,  rundliche  oder  längliche,  homo- 
gene oder  körnige  Protoplasmamassen,  von  denen  die 
grösseren  körnigen  lebhafte  Bewegungen  zeigten,  und 
endlich  lango  knotige  Stränge. 

An  vergoldeten  Präparaten  sieht  man,  wenn  sich 
in  Folge  der  Reizung  der  Cornea  in  derselben  ein 
Eiterknoten  gebildet  batte,  in  der  Nähe  desselben  die 
Hornhautkörper  meistens  länglich  und  ohne  Ausläufer. 
An  einzelnen  sieht  es  so  aus,  als  wären  die  Ausläufer 
an  einer  Seite  zurückgezogen  und  die  an  der  gegen- 
überliegenden Seite  entsprechend  vergrössert.  Dane- 
ben treten  grössere  und  kleinere,  theils spindelförmige, 
theils  mit  kernhaltigen  Anschwellungen  versehene 
Körper  auf.  Noch  weiter  gegen  das  Centrum  zu  sind 
die  Hornbantkörper  an  manchen  Stellen  fast  sämmt- 
lich  spindlig,  und  neben  ihnen  finden  sich  kleinere 
Spindelkörper.  Jo  näher  dem  Eiterherde,  desto 
zahlreicher  treten  an  diesen  Körpern  kernhaltige  An- 
schwellungen hervor.  Die  kleineren  haben  dann  das 
Aussehen  von  Eiterkörpern,  die  grösseren  von  knotigen 
Strängen.  Dio  länglichen  kernhaltigen  Körper  werden 
schliesslich  in  unmittelbarer  Nähe  des  Eiterherdes  so 


dicht,  dass  man  Mühe  hat,  die  Grundsubstanz 
zwischen  ihc^n  zu  unterscheiden.  In  den  spindelför- 
migen Körpern  liegen  die  Kerne  ausserordentlich 
dicht. 

Aus  diesen  Beobachtungen  geht  hervor,  dass  die 
Hornbautkörper,  Hand  in  Hand  mit  dem  Auftreten 
von  jungen  Zollen,  ihre  Gestalt  verändern  und 
schliesslich  ganz  verschwinden,  indem  ihre  Inhalts- 
masso  eine  durch  Kerntheilung  eingeleitete  Protoplas- 
matbeilung  erfährt. 

Wenn  man  die  Cornea  eines  lebenden  Thieres 
ein  oder  zweimal  leicht  mit  dem  Lapisstifte  bestreicht 
und  das  Thier  noch  ^ Stunde  leben  lässt,  so  fär- 
ben sich  neben  der  Grundsubstanz  auch  Zellen. 
Wirft  man  eine  solche  Cornea  gleich  nach  dem  Aus- 
schneiden für  einige  Minuten  in  \ pCt.  Chlorgoldlösung, 
so  ersetzt  bei  der  Reduction  die  Goldfarbe  in  grösse- 
rer oder  kleinerer  Ausdehnung  die  Silberfarbe  sowohl 
in  der  Grundsubstanz  als  in  den  Zellen,  und  es  kom- 
men Stellen  zum  Vorschein,  an  denen  die  Zwischen- 
substanz die  reine  Silbcrfarbo  trägt,  während  die 
Zellen  goldgefärbt  erscheinen.  In  den  erweiterten 
Knotenpunkten  der  Saftkanälcben,  welche  als  helle 
Felder  erscheinen,  liegen  dann  häufig  Inseln  von  ge- 
färbter Zwischensubstanz. 

An  den  entzündeten  Stellen  ändert  sich  die  Regel- 
mässigkeit der  Zeichnung,  die  Felder  sind  zum  grossen 
Theil  erweitert,  und  die  normalen  Anastomosen  er- 
scheinen der  Zahl  nach  verringert.  Die  Contouren 
werden  buchtiger,  und  es  treten  dunkele  Linien  inner- 
halb der  helleren  Felder  auf,  welche  dieselben  in  viele 
kleinere  Abtheilungen  trennen,  in  denen  sich  häufig 
schwach  gefärbte,  auf  Kerne  deutende  Zeichnungen  fin- 
den. DicTheilung  der  Felder  durch  diese  Linien  nimmt 
zu,  je  näher  man  den  dunkler  gefärbten  Abschnitten 
kommt,  und  die  Felder  selbst  trennen  sich  mehr  und 
mehr  von  einander. 

II.  schliesst  nun  ans  dem  Vergleich  eines  normalen 
versilberten  Hornhauttbeiles  mit  einem  entzündeten, 
dass  die  Saftkanälchen  bei  der  Entzündung 
Formveränderungen  erfahren,  welche  mit 
einer  entsprechenden  Veränderung  der 
Hornhautkörper  oinhergehen. 

In  den  entzündeten  Partieen  findet  man  dio  durch 
das  Silber  gezeichneten  Felder  stellenweise  von  Zellen 
vollständig  ausgefüllt.  Stellt  man  sich  vor,  dass  das 
System  der  Saftkanälcben  normal  von  einem  System 
von  Zellen  erfüllt  ist,  so  würde  sich  bei  Formveräu- 
derungen  derselben  auch  die  Grundsubstanz  den  neuen 
Formen  allmälig  anschmiegen.  Im  Innern  eines  Saft- 
kanals kann  eine  Neubildung  von  Hornhautkörpern 
stattfinden.  Das  Schwinden  der  normalen  Saftkanal- 
zeichnungen und  das  Auftauchen  von  hellen,  Eiterkör- 
perchen entsprechenden  Feldern  soll  nach  H.’s  An- 
nahme „schärfer,  als  alle  bisherigen  Erfah- 
rungen beweisen,  dass  die  Hornhaut körper 
im  Entzündungsprocess  als  solche  untor- 
gehen, und  dassan  ihrer  Stelle  Eitorkörper 
vorhanden  sind.“ 

Aus  der  länglichen  Form,  welche  dio  zelligen 
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Elemente  in  der  Cornea  bei  der  Entzündung  annebmen, 
und  aus  ihrer  parallelen  Anordnung  in  denselben 
Schichten  der  Cornea  schliesst  H.  auf  ein  diese  An- 
ordnung und  Form  bedingendes  besonderes  Verhalten 
der  Grundsubstanz,  in  welcher  die  Zellen  dann  durch 
einen  Flüssigkeitsstrom  passiv  ihre  Gestaltung  und 
Lagerung  erhalten  sollen. 

Die  Ansammlung  einer  freien  Flüssigkeit  in  der 
entzündeten  Hornhaut  glaubte  H.  durch  Reizungen 
derselben  mit  Crotonöl  nachgewiesen  zu  haben. 

Carmalt  und  Stricker  (8)  untersuchten  die 
Gofä  ssbildung  in  den  Hornhäuten  von  Frö- 
schen, welche  durch  die  Einziehung  eines  Bindfadens, 
der  durch  das  Centrum  der  Cornea  und  durch  die 
Sclerotica  gezogen  war,  in  Entzündung  versetzt  wor- 
den waren.  Am  13.— 15.  Tage  nach  Einführung  des 
Fadens  hatte  sich  ein  dichtes  Strick  werk  von  zwei  auf 
einander  senkrechten  Zügen  von  Gefässen  gebildet, 
deren  zeitiger  Inhalt  durch  Goldchlorid  deutlich  ge- 
färbt werden  konnte.  Der  Inhalt  bestand  aus  zahl- 
reichen runden  Elementen  von  der  Grösse  der  Kerne 
rother  Froschblutkörper,  an  einzelnen  dieser  Elemente 
konnte  man  einen  deutlichen  Hof  wahrnehmen,  wel- 
cher dafür  zu  sprechen  schien,  dass  sie  in  der  That 
nichts  Anderes  seien,  als  rotho  Blutkörperchen.  Auf 
den  Gefässen  senkrecht  stehen  zahlreiche  oblonge 
spindelförmige  Körper,  die  ebenfalls  runde  Elemente 
von  ähnlichem  Aussehen  enthalten,  wie  sie  in  den 
Gefässen  Vorkommen.  Sie  finden  sich  hier  bald  neben 
einem  Kern,  bald  vereinzelt,  und  es  geht  zuweilen 
von  zwei  entgegengesetzten  Polen  derselben  je  ein 
dünner  Faden  aus. 

In  den  ausgebildeten  Gefässen  der  Kaninchen- 
Cornea,  welche  in  gleicher  Weise  wio  bei  Fröschen 
gereizt  wurde  und  schon  am  5. — 8.  Tage  nach  Ein- 
ziehung des  Fadens  untersucht  werden  konnte,  findet 
man  neben  farblosen  Zellen  auch  Gebilde,  welche 
keine  andero  Deutung  zulassen,  als  dass  sie  in  der 
Entwickelung  begriffene  rothe  Blutkörperchen  sind. 
Sie  finden  sich  auch  ausserhalb  der  Gefässe  und  er- 
scheinen ganz  wie  Haufen  nicht  scharf  gesonderter 
rother  Blutkörperchen.  Zuweilen  ist  von  einer  Thei- 
lung  sogar  nichts  an  ihnen  wahrzunehmen;  ihre  Farbe 
ist  trotz  der  Goldtinction  noch  eine  leicht  in’s  Gelb- 
röthliche  spielende,  ihre  Contouren  sind  sehr  zart, 
Kerne  sind  nicht  an  ihnen  za  entdecken. 

Manchmal  findet  man  in  der  entzündeten  Cornea 
Gefässe,  welche  an  ihren  beiden  Enden  in  einen  Fa- 
den anslaufen,  also  abgeschlossene  Uohlräume  darzu- 
stellen scheinen.  Von  diesen  erklären  Verf.  es  für 
wahrscheinlich,  dass  sie,  unabhängig  von  den  Ge- 
fässen des  Corncalrandcs,  sich  in  der  Substanz  aus 
oblongen  Zellen  entwickeln,  welche  unter  endogener 
Bildung  neuer  zelliger  Elemente  hohl  werden. 

Genersich  (9)  beobachtete  im  Innern  derSaft- 
canälchencrweiterungen  (fixe  Hornhautkörperchen)  der 
Froschcornea  am  2.  Tage  der  Entzündung  dunklere 
verästelte  Gebilde,  welche  in  ihren  Formen  eine  ge- 
wisse Aehnlichkeit  mit  den  Erweiterungen  der  Saft- 
cauälchen  hatten,  jedoch  den  Hoblraum  nur  zum 


Theil  erfüllten  und  auch  mit  ihren  Fortsätzen  nicht 
in  die  benachbarten  Saftcanälchen  hineinreichten.  Ein- 
zelne von  diesen  dunkleren  Gebilden  zeigten  kern- 
ähnliche  Flecke.  Ausserdem  fanden  sich  in  der  Cor- 
nea unregelmässige,  verästelte,  mit  rundlich  auf- 
schwellenden Fortsätzen  versehene  Gebilde,  welche 
eine  grössere  Anzahl  kleinerer  Elemente,  Wanderzel- 
len (?)  enthielten.  Diese  unregelmässigen  Formen 
sind  gleichfalls  als  Saftcanälchenerweiterungen  zu 
deuten.  - Versilberte  Froschhornhäute,  welcho  Wo- 
chen lang  in  Glycerin  gelegen  hatten,  wurden  radial 
eingeschnitten  und  blieben  dann  5-6  Tage  in  dem 
Lymphsack  eines  Frosches.  Sie  waren  mit  Wander- 
zellen erfüllt  undG.  fand  dieselben  in  den  Saftcanäl- 
chenerweiterungen, wo  er  ihre  Bowegung  und  Orts- 
veränderung lange  Zeit  verfolgen  konnte.  Er  sah 
das  Eindringen  derselben  in  einen  oder  mehrere  Aus- 
läufer der  Erweiterungen,  auch  das  Herausziehen 
von  Fortsätzen  aus  den  Ausläufern.  Ferner  beob- 
achtete er  Theilungen  der  Wanderzellen.  Oder  er 
konnte  das  Eindringen  derselben  aus  den  engeren 
Saftcanälchen  in  die  Erweiterungen  verfolgen  und 
hier  ein  scheinbares  Zusammenflüssen  mit  einer  be- 
reits in  der  Erweiterung  liegenden  Zolle  nnd  eine 
spätero  Trennung  beider  beobachten.  An  solchen 
Stellen,  wo  die  Silberfärbung  der  Saftcanälchenerwei- 
terungen eine  vollständige  war,  sah  man  das  Aus- 
oder Eintreten  von  Fortsätzen  der  Wanderzellen  auch 
immer  durch  die  Ausläufer  der  Saftcanälchen  er- 
folgen. 

G.  hält  diese  Beobachtung  für  vorzüg- 
lich geeignet,  zu  beweisen,  dass  die  durch 
Silberfärbung  erhaltenen  Figuren  (fixe 
Hornhautkörperchen)  wirklichen  Hohlräu- 
men  entsprechen,  welche  d nrch  Z wei gk a- 
nälo  communiciren,  und  in  welchen  sich 
Wanderzellen  bewegen  können. 


Nachtrag. 

Key,  Axel,  och  C.  Wallis  (Stockholm),  Experimentela  noder- 
aökninger  öfter  Inflammation  l bornhinnan.  Nordlskt  med.  Arktv. 
Bd.  3.  No.  16.  Mit  2 Tafeln. 

Die  Aufgabe  der  Verff.  ist,  den  inflammatorischen 
Process  in  der  Cornea  zu  studiren,  um  entscheiden  zu 
können,  welche  Deutung  die  richtige  ist:  Cohnhkim's 
oder  Norhis  und  Stricker  s (Studien  aus  dem  Institut 
für  experiment.  Pathologie  in  Wien  1869). 

Die  Verfasser  untersuchten  zuerst  Winterfrösche, 
(N.  u.S.  haben  ausschliesslich  Frühlings-  und  Sommer- 
Frösche  gebraucht);  sio  fanden,  wio  auch  Cohn  heim, 
dass  die  Corncakörperchen  zunächst  an  der  mit  La- 
pis geätzten  Stelle  zu  Grunde  gehen,  aber  in  einer  noch 
breiteren  Zone,  als  C.  angiebt.  - In  dieser  Zone  (die 
Vacuolenzone)  zeigt  sich  eine  Vacuolenbildung  nicht  in 
den  Corneakörperchen  selbst,  aber  in  ihren  Kernen,  die 
der  Menge  und  Stelle  der  Vacuolen  zufolge  verschiedene 
Formen  annehmen,  ja  selbst  in  mehrero  kleine  Tbeile 
gesprengt  werden  können.  Dieses  wird  sowohl  durch 
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Färbung  mit  Goldcblorid  als  an  frischen  Corneae  (im 
Humor  aqueus)wabrgenoramen.  DieVacuolenzone  wech- 
selt in  der  Breite  im  Verhältniss  zu  der  Stärke  der 
Aetzung,  doch  ist  sie  gewöhnlich  nicht  kleiner  als  8 
bis  10  Reihen  von  Corneakörperchen , ätzt  man  stark, 
kann  die  Vacuolenzono  den  Umkreis  der  Hornhaut  er- 
reichen. 

Die  Corneakörperchen  selbst  werden  im  Allgemei- 
nen blasser,  undeutlicher  und  kleiner,  als  normal.  Das 
Netz  der  Ausläufer  wird  unvollständig,  unregelmässig, 
als  wäre  es  auseinandergesprengt  und  zum  TheiL  ver- 
schwunden , indem  man  nur  zerstreute  Körner  findet, 
die  sich  hie  und  da  zu  netzförmigen  Figuren  sammeln. 
Den  2.  bis  4.  Tag  nach  der  Aetzung  zeigen  sich  eben 
so  die  Vacuolen  in  der  Masse  des  Corneakörperchens 
ausserhalb  des  Kerns,  sie  mehren  sich  so,  dass  zuletzt 
das  ganze  Körperchen  mit  kleinen,  klaren  Blasen  ge- 
füllt wird,  von  hier  verpflanzt  die  Vacuolenbildung  sich 
in  die  Ausläufer  hinaus,  wo  diese  noch  vorhanden  sind. 
Während  der  folgenden  Tage  nimmt  dioVacuolenbildung 
zu,  und  das  Netz  fällt  vollständig  auseinander.  Von 
den  Körperchen  sieht  man  nur  kleine  körnige  Reste, 
oft  ohne  irgend  eine  Spur  von  Kernen.  Der  ganze  de- 
generative  Process,  der  mit  der  vollständigen  Vernich- 
tung der  Körperchen  endet,  kann  vor  sich  gehen,  be- 
vor eine  einzige  neugebildete  Zelle  oder  Wanderzelle 
in  der  Vacuolenzone  sich  gezeigt  hat. 

Die  Vacuolenbildung  geht  sehr  schnell  vor  sich,  so 
dass  die  Vacuolenzone  schon  nach  15  bis  20  Minuten 
ihre  grösste  Ausdehnung  erreicht  hat;  sie  ist  eine  un- 
mittelbare und  nothwendige  Folge  der  Einwirkung 
des  Silbersalzes;  denn  irritirt  man  die  Cornea  mecha- 
nisch, zieht  man  z.  B.  einen  Faden  durch  sie,  dann  ent- 
steht keine  Vacuolenzone,  und  die  retrograden  Verän- 
derungen der  Corneakörperchen  bleiben  aus.  Eine  Be- 
wegung in  den  Vacuolenhaltigen  Corneakörperchen,  wie 
N.  und  S.  behaupten,  durch  Drainirung  mit  Blutserum, 
wabrgenommen  zu  haben,  hat  Key  nicht  gesehen,  da- 
gegen hat  er  Vacuolen  in  einer  charakteristischen 
Wanderzelle  am  dritten  Tage  der  Inflammation  ge- 
sehen; unter  seinen  Augen  befreite  sie  sich  unter  sehr 
kräftigen  Bewegungen  von  den  Vacuolen,  es  trat  da- 
durch ein  klares  Tröpfchen  und  einige  Körner  hervor. 

Die  Wanderzellen  beginnen,  den  2.  oder  3.  Tag 
nach  der  Aetzung  an  der  Peripherie  in  den  vordersten 
Lamellen  der  Hornhaut  sich  zu  zeigen , die  folgenden 
Tage  kommen  mehrere  hinzu,  sie  wandorn  gegen 
das  Centrum,  und  beginnen  in  den  hintersten  Lamellen 
sich  zu  zeigen;  im  Winter  dauert  es  eine  Woche,  um 
die  Aetzungsstello  zu  erreichen*),  und  nach  2 bis  3 
Wochen  ist  diese  von  Wandcrzellen  voll,  während  der 
übrige  Theil  der  Cornea  sehr  sparsam  damit  einge- 
sprengt ist.  Key  hat  den  Prozess  bis  zum  22.  Tag  ver- 
folgt. 

Die  Wanderzellcn  haben  die  verschiedensten  For- 
men, ein  grosser  Theil  ist  flach  und  ansgebreitet,  ein 


*)  Wegen  dieser  langsamen  Wanderung  bei  den 
Winterfröschen  eigenen  diese  sich  eben  vorzüglich  zum 
Studium  dieser  Verhältnisse» 


vielleicht  noch  grösserer  Theil  istlänglich  spindelförmig, 
und  zwischen  diesen  findet  man  eine  Menge  vonüeber- 
gangsformen;  die  flachen  dringen  in  allen  Richtungen 
hervor,  die  spindelförmigen  dagegen  in  der  Richtung 
ihrer  Längenaxe.  Wenn  man  im  Humor  aqueus  unter- 
sucht, kann  man  sehen,  wie  die  flachen  Zellen  spindel- 
förmig werden  oder  umgekehrt.  Es  scheint,  dass  die 
spindelförmigen  Zellen  diese  Form  erhalten,  indem  sie 
zwischen  den  Fibrillen  selbst  horvordringen,  während 
es  scheint,  dass  die  übrigen  zwischen  den  Lamellen 
wandern.  Die  ersteren  findet  man  in  grösster  Menge 
in  den  hintersten  Lamellen,  die  letzteren  besonders  in 
den  vordersten.  Die  grösste  Ansammlung  von  Wander- 
zollen findet  man  um  den  Aetzungsgrund  selbst 

Die  Corneakörpereben  ausserhalb  der  Vacuolenzone 
können  sich  wohl  während  der  Zollen- Einwanderung 
undeutlicher  und  weniger  vollständig  zeigen,  aber  von 
einer  Kerntheilung  oder  Kernvermehrung  (die  N.  und 
S.  erwähnen)  haben  W.  und  K.  nie  eine  Spur  in  den  Hun- 
derten von  inflammirten  Corneen,  die  sie  untersucht  ha- 
ben, gesehen.  Die  Protoplasma-Massen  Strickkr’s  sind 
eingewanderte  Zellen.  K.  hat  eine  solche  gesehen,  die 
sich  in  zwei  zertheilte,  die  beide  sich  lebhaft  weiter 
bewegten. 

K.  hat  ferner  eine  Inflammation  hervorgerufen,  in- 
dem er  einen  Faden  durch  den  Bulbus  führte.  Die 
Wanderzellen  dringen  dann  ebenso  in  die  Cornea  von  der 
Peripherie  ein  und  streben  gegen  das  Centrum.  Die 
Corneakörperchen  verbleiben  die  ganze  Zeit  unverän- 
dert. Ein  ähnliches  Resultat  kommt  heraus,  wenn  eia 
Faden  durch  die  Cornea  geführt  wird. 

Bei  den  Frühlings-  und  Sommerfröschen  geht  die 
Einwanderung  weit  schneller  vor  sich,  und  weit 
grössere  Massen  von  Einwanderungszellen  überschwem- 
men die  Cornea  (den  zweiten  Tag  hat  die  Einwanderung 
schon  das  Centrum  erreicht).  — Ein  Phänomen,  das 
sicherlich  auf  der  Gewaltsamkeit  der  Einwanderung 
beruht,  und  das  nie  bei  Winterfröschen  gefunden  wird, 
ist  die  Erscheinung  von  rothen  Blutkörperchen  unter 
den  weissen  in  der  Cornea  selbst.  Die  regressiven  Ver- 
änderungen der  Corneakörperchen  geschehen  nicht  viel 
schneller,  als  bei  Winterfröschen,  und  im  Uebrigen  auf 
dieselbe  Weise,  aber  die  Untersuchung  wird  von  den 
vielen  Wanderzellen  erschwert,  und  gelingt  nur  durch 
die  Anwendung  einer  Immersionslinso  und  dünner 
Lamellen. 

Dabl  (Kopenhagen). 


Durantb’s  Versuche  (10)  zerfallen  in  drei  Ab- 
theilungen und  erstrecken  sich:  1)  auf  die  physio- 
logischen Ernährungsverhältnisse  der  Ge- 
fässwände;  2)  auf  die  pathologisch- anato- 
mischen Verhältnisse  derselben  bei  den 
acuten  Entzündungsvorgängen  und  3)  auf 
die  Beziehungen  zwischen  der  Intima  und 
dem  Blut  in  abgeschlossenen  Venensäcken. 

I.  Jugularveno  und  Carotis  von  Kaninchen  wurden, 
unter  Schonung  ihrer  Scheide,  jede  für  sich  unterbun- 
den und  zwar  zweimal  in  oiner  Entfernung  beider  Liga- 
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turen  >on  etwa  Cm.,  nachdem  aus  dem  zwischen 

denselben  liegenden  Stück  des  Gefässes  vorher  alles 
Blut  entfernt  worden  war.  Nach  48  Stunden  eiterten 
die  Wunden  und  an  Chromsäure-  oder  Silber-  oder  Gold- 
Präparaten  zeigten  sich  in  der  Nähe  der  Ligaturen 
sämmtliebo  Schichten  der  Gefässe  mit  Eiterkörperchen 
durchdrungen  In  weiterer  Entfernung  dagegen,  zwischen 
den  beiden  Ligaturen,  schien  die  Gefässwand  unverän- 
dert, abgesehen  von  einer  Infiltration  der  Adveniitia  mit 
Eiterkörperchen.  Das  Endothel  in  der  Nähe  der  Liga- 
turen war  in  kleine,  rundliche  Elemente  mit  grossen 
Kernen  umgewandelt,  zeigte  aber  übrigens  ein  normales 
Aussehen,  und  seine  Zellen  hatten  anscheinend  ihr  Leben 
nicht  eingebüsst,  obschon  sie  mit  dem  Blut  48  Stuuden 
lang  nicht  in  Berührung  gekommen  waren. 

D.  legte  ferner  bei  einer  Anzahl  von  Kaninchen  eben- 
t falls  Carotis  und  Jugularis  frei,  unterband  sie  aber  nicht, 
sondern  isolirte  sie  nur,  etwa  in  der  freiliegenden  Strecke, 
sorgfältig  von  ihrem  Ernährungsgebiet.  Nach  Verlauf 
von  52  Stunden  erschien  die  Innenfläche  der  Carotis 
ungleicbmässig  opak  und  zeigte  an  zwei  Stellen  wirkliche 
Prominenzen,  welcho  sich  als  kleine  Gerinnsel  erwiesen. 
Das  Endothel  der  Vene  war  zum  Theil  zerstört,  zum 
Thoil  durch  kleine  rundliche  Zellen  ersetzt,  das  Endothel 
der  Arterie  besser  erhalten.  In  der  Jugularis  breitete 
sich  die  Necrose  in  zwei  Fällen  bis  zur  Intima  aus.  Es 
ergiebt  sich  aus  diesen  Versuchen,  dass  die  Ernährung 
des  Gefässes  in  seiner  ganzen  Dicke  von  aussen  her  er- 
folgt, oder  doch  wenigstens  eine  etwaige  Ernährung 
der  Intima  von  vorüberströmendem  Blute  im  Inneren 
des  Gefässes  zur  Erhaltung  derselben  nicht  genügt 

II.  In  den  Versuchen  der  zweiten  Reihe  wurde  die 
Jugularis  von  Kaninchen  oder  Katzen  freigelegt  und  mit 
einem  glühenden  Metalldraht  gereizt.  Nach  Ablauf  von 
etwa  24  — 36  Stunden  erschienen  die  Kerne  der  Endo- 
thelien  verlängert  oder  bisquitförmig  oder  vermehrt,  die 
Zeilen  theils  rund,  theils  oval.  Etwas  später,  nach  48 
Stunden,  war  die  Intima  bedeutend  verdickt  und  ent- 
hielt zwischen  ihren  elastischen  Elementen  zahlreiche 
Lymphkörperchen;  gleichzeitig  erschienen  die  nur  spär- 
lich vorhandenen  Endothelien  vergrössert,  oval  oder  ir- 
regulär, mit  4 — 6,  ja  mit  8 Kernen,  oder  in  den  Endo- 
thelien kamen  auch  completo  Zellen  vor.  In  einem  an- 
deren Falle  sandten  die  Endothelzellen  lange,  unterein- 
ander anastomosirende  Fasern  aus,  und  die  Kerne  waren 
gleichzeitig  bedeutend  verkleinert. 

In  anderen  Versuchen  wurde  in  der  Jugularis 
zwischen  den  beiden  Ligaturstellen  ein  Korkstäbchen 
eingeschoben.  Die  Cutis  blieb  zwischen  beiden  Liga- 
toren über  der  Veno  erhalten.  Nach  36  Stunden  er- 
schien dio  Intima  vereitert.  Die  Kerne  in  den  Faser- 
zellen der  Media  gewuchert  und  die  Zellen  selbst  durch 
Lymphkörperchen  auseinandergedrängt  oder  auch 
selbst  gespalten  und  zwar  durch  bald  quer,  bald 
schief,  bald  etwas  gebogen  umlaufende  Linien  in  eine 
Reihe  kurzer  Cylinderchen,  deren  jedes  einen  bis  zwei 
Kerne  enthielt. 

Bei  den  Entzündungen  der  Venenwand 
nehmen  also  Endothelien,  Muskelzellen 
und  Bindegewebskörperchcn  an  der  Proli- 
ferati  on  Theil. 

III.  Eine  Reihe  von  Versuchen  endlich,  bei  wel- 
chen die  Jugularis  an  zwei,  eine  Strecke  weit  von 
einander  entfernten  Stellen  comprimirt  wurde,  führte 
zu  dem  Ergebniss,  dass  das  Blut  in  dem  abgesperrten 
Venenstück  flüssig  blieb,  so  lange  durch  die  mecha- 
nische Reizung  bei  der  Compression  keine  entzünd- 
lichen Veränderungen  im  Endothel  eingetreten  waren, 
während  andererseits  die  Gerinnung  des  Blutes  mit 


einer  Veränderung  des  Endothels  Hand  in  Hand  ging. 
BrCcke’s  Ergebnisse,  welche  ihn  zu  dem  Ausspruch 
führten,  dass  das  Ausbleiben  einer  Gerinnung  ira 
strömenden  Blut  bedingt  sei  durch  die  Einwirkung  der 
lebenden  Gefässwand  auf  das  Blut,  werden  also  durch 
die  Beobachtungen  D.'s  dahin  weiter  präcisirt,  dass 
die  Nichtgerinnnng  bedingt  wird  durch 
ein  normales  Verhaltender  Endothelien, 
und  dass  schon  eine  blosse  Endotheliener- 
krankung,  bei  welcher  sie  ihr  Leben  noch 
nicht  eingebüsst  zuhaben  brauchen,  Ge- 
rinnung veranlasst. 

GCtkrbock  (11)  glaubt,  schon  früher,  in  Ueberein- 
8timmung  mit  Bealk,  Bizzozero  und  Frky  den  Nach- 
weis geliefert  zu  haben,  dass  die  von  Ranvier  als 
Röhrencylinder  dargestellten  Gebilde  des  Sehnen- 
gewebes keine  Hohlcylinder  sind,  sondern  Rei- 
hen von  Stäbchen-  oder  spindelförmigen  Zellen 
darstellen,  also  aus  compacter  Masse  bestehen.  Die 
Zellen  dieser  Reihen,  welcho  bei  jungen,  wie  bei  älte- 
ren Thieren  sehr  zahlreich  sind,  gehen  entzündliche 
Veränderungen  ein,  welche  G.  an  der  Achillessehne 
der  Ratte,  des  Meerschweinchens  und  des  Kaninchens 
durch  Einnähen  von  Bindfaden  erzeugte  und  an  Chlor- 
gold-Präparaten in  ihren  verschiedenen  Stadien  5-24 
Stunden  und  später  nach  der  Operation,  untersuchte. 
Er  fand,  dass  die  Zellen  aufgebläht  werden  und  ein 
grobhöckeriges  Aussehen  bekommen,  welches  in  Ein- 
schnürungen des  Kerns  und  gewöhnlich  auch  des 
sehr  spärlichen  Protoplasmas  begründet  ist  und  ihnen 
das  Aussehen  von  Brombeeren  verleiht.  Zuweilen 
indess  beschränken  sich  diese  Einschnürungen  anf 
den  Kern,  und  das  Protoplasma  zieht  sich  dann  in 
Form  einer  glatten,  manchmal  eine  oder  zwei  Fort- 
sätze aussendenden  Hülle  über  den  Kern  weg.  Die 
Interfibrillärspalten,  in  welchen  diese  Zellen  liegen, 
werden,  entsprechend  den  aufgeblähten  und  höckeri- 
gen Zellen,  erweitert.  Zuerst  liegen  die  Zellen  bei 
diesen  Veränderungen  noch  in  den  regelmässigen 
Reihen,  nach  und  nach  verschwindet  diese  Anordnung, 
indem  gleichzeitig  dio  Einschnürung  eine  immer  tie- 
fere wird  und  die  Zahl  der  Furchen  zunimmt,  oft  so 
regelmässig,  dass  man  lebhaft  an  die  Furcbungspro- 
cesse  des  Dotters  erinnert  wird.  Die  Furchen  sind 
zuweilen  so  tief,  dass  die  Kernsegmente  an  dünnen 
Stielen  hängen,  welche  an  ihren  centralen  Enden 
unter  einander  verbunden  sind.  (Etwas  Aehnliches 
hat  Virchow  bereits  1857  von  den  Kernen  der  Zellen 
eines  teleangiektatischen  Pigment-Krebses  beschrieben 
und  abgebildet  (Archiv  f.  path.  Anat.  Bd.  11,  S.  90, 
Taf.  I,  Fig.  14,  a.  Ref.).  Später  ist  dann  das  Gewebe 
in  der  Gegend  der  gereizten  Stelle  dicht  durchsäet 
von  zelligcn  Elementen,  welche  zum  Theil  offenbar 
aus  den  beschriebenen  Zellen  hervorgegangen  sind, 
zum  Theil  aber  auch  ganz  das  Ansehen  von  Eiterkör- 
perchen haben.  An  den  Stellen,  wo  man  zwischen 
den  Sehnenfibrillen  normale  Fettzellen  findet,  sah  G. 
in  seinen  Präparaten  mehrfach  grosso  Zollen,  welche 
3-4  kleinere  einschlossen.  Er  deutet  sie  als  Matter- 
und Tochterzellcn. 
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Lang  (12)  stellte  seine  Untersuchungen  über  die 
ersten  Stad ien  der  Knochenentzündung  an 
Kaninchenknochen  an,  welche  er  vorher  1 — 3 Wochen 
lang  in  verdünnter  Chromsäuro  hatte  liegen  lassen, 
der  zum  Zweck  der  Entkalkung  eine  geringe  Menge 
Salzsäure  zugesetzt  worden  war.  Drei  Tage  nach 
der  Amputation  eines  Vorderarms  und  Unterschenkels 
vom  Kaninchen  zeigten  die  Stümpfe  nur  geringfügige 
Veränderungen,  Vergrössernng,  unregelmässige  Form, 
grauulirtes  Aussehen,  ihre  Oberfläche  gefurcht,  ihre 
Zahl  vermehrt,  mitunter  waren  sie  zweikernig.  Stär- 
kere Entzündungsreize,  Fractur  und  tägliches  Reiben 
der  Knochenenden  aneinander,  zeigten  intensivere 
Veränderungen.  An  Stelle  der  Knochenkörperchen 
fanden  sich  dann  häufig  grosse,  verschieden  geformte, 
ein-  bis  fünf  kernige  Zellen,  ausserdem  kamen  mehrere 
Zellen  in  einer  Kapsel  vor,  in  der  Nähe  des  Periostes 
bis  zu  sieben.  An  manchen  Stellen  fanden  sich  Zel- 
lennester, wie  kleine  Abscesse,  an  anderen  lagen  die 
Zellen  so  dicht,  dass  sie  häufig  unmittelbar  aneinander 
stiessen.  Die  Lamellen  waren  an  einzelnen  Stellen 
undeutlich,  wio  gequollen  oder  selbst  von  einander 
entfernt.  L.  glaubt  die  neugcbildetcn  Zellen  als  Ab- 
kömmlinge der  Knochenkörperchen  ansehen  zu  müs- 
sen, weil  diese  im  Verlauf  der  Entzündung  ihr  nor- 
males Aussehen  verlieren,  stellenweise  ganz  verschwin- 
den, oder  grösser  werden,  mehrere  Kerne  bekommen 
und  in  einer  Knochenkapsel  in  grösserer  Anzahl 
sichtbar  werden.  — L.  bemerkt  noch,  dass  er  an  Kno- 
chenkörperchen aus  den  Knochen  von  Kaninchen  und 
Fröschen,  die  durch  eingesteckte  Nadeln  gereizt  wor- 
den waren,  langsam  erfolgende  amöboide  Bewegungen 
wahrgenommen  hat. 

Experimentelle  Untersuchungen  über  Knorpel- 
entzündung  sind  seit  Rrdfbkk’s  Arbeiten  (1850) 
nicht  angestellt  worden,  wenn  man  nicht  etwa 
eine  beiläufige  Beobachtung  von  Cohnhkim  an  der 
Sclerotica  des  Frosches  dahin  rechnen  will.  Hutob 
(13)  untersuchte  den  Knorpel  bei  zahlreichen 
Fröschen,  bei  einer  geringeren  Anzahl  von  Ka- 
ninchen und  bei  einigen  wenigen  Hunden.  Bei  Frö- 
schen benutzte  er  zunächst  den  für  die  entzündliche 
Reizung  und  die  mikroskopische  Untersuchung  beson- 
ders bequemen  cpisternalcn  Knorpel.  Derselbe  wurde 
gereizt  durch  Einziehung  von  Fäden,  welche  mit  Am- 
moniak oderCrotonöl  getränkt  waren,  oder  durch  Ein- 
bobrung eines  Lapisstiftes.  Diese  Versuche  führten 
zu  Ergebnissen,  welche  boi  der  grossen  Variabilität 
des  normalen  Knorpelgefiiges  keine  bestimmten 
Schlüsse  gestatten.  Eiterung  trat  nämlich  nicht  ein, 
und  eine  Vergrössernng  oder  Vermehrung  der  Zellen, 
welche  zuweilen  beobachtet  wurde,  war  nicht  so  be- 
trächtlich, dass  sie  die  Grenzen  der  auch  normal  zu- 
weilen vorkommenden  Verhältnisse  überschritt.  Nur 
in  einem  Falle  waren  die  Veränderungen  unver- 
kennbar. Hier  erschienen  an  einzelnen  Stellen  kleine 
zellige  Elemente  mit  unregelmässigen  Grenzen  gleich- 
massig  und  dicht  in  die  Grundsubstanz  eingestreut, 
nicht  gruppenweise  bei  einander.  Neben  ihnen  fan- 
den sich  glänzende  Körner,  welche  so  angeordnet  wa- 


ren, dass  es  den  Anschein  hatte,  als  seien  sie  aus  den 
Knorpelzellen  hervorgegangen.  Die  ausgestreuten 
kleinen  unregelmässigen  Zellen  hält  II.  für  Eiterkör- 
perchen und  glaubt,  dass  eine  wirkliche  Knorpelvcr- 
eiterung  Vorkommen  könne. 

Die  eilf  vom  Verf.  bei  Kaninchen  angestellten 
Versuche  lieferten  ebenfalls,  bis  auf  einen,  negative 
Ergebnisse. 

In  diesem  Versuch  wurde  nach  Eröffnung  des  Knie- 
gelenks eino  starke  Nadel  senkrecht  durch  den  Knorpel 
in  den  Unterschenkel  cingetrieben,  ihr  Ende  rund  abge- 
schnitten, und  die  Wunde  zugenäht.  Bei  der  dreimal  24 
Stunden  später  vorgenommenen  Untersuchung  traten  be- 
sonders auffallend  hervor:  Iuseln,  in  denen  die  Structur 
des  Knorpels  völlig  untergegangen  war.  Sie  schienen 
ihrer  ganzen  Masse  nach  aus  gleichartigen  Formelemen- 
ten zusammengesetzt,  welche  kleinen  Eiterkörperchen 
ähnlich  sahen,  und  die  ganzen  Insein  entsprechen  Knor- 
pelzellenterritorien, von  deren  Grenzen  auch  sonst  An- 
deutungen vorkamen.  Ferner  fanden  sich  in  der  Grund- 
substanz Haufen,  die  von  dom  Umfang  gewöhnlicher 
Kuorpelzellen  bis  zu  grossen  Formen  reichten,  welche 
den  Zellenterritorien  entsprachen,  also  den  Raum  einer 
Höhle  und  der  ihr  entsprechenden  Zwischonsubstanz  ein- 
nahraen.  Sie  bestanden  aus  einer  feinkörnigen  Substanz 
oder,  und  zwar  häufiger,  aus  Zellen  vom  Aussehen  der 
Eiterkörperchen.  (Dass  diese  beiden  vereinzelten  Fälle 
nicht  verwerthbar  sind  zu  Schlüssen  über  die  Abhängig- 
keit der  in  ihnen  beschriebenen  Veränderungen  von  der 
entzündlichen  Reizung  — versteht  sich  von  selbst.  Ref.) 

Aebnliche  Veränderungen  beobachtete  Verf.  auch 
noch  an  dem  Gelenkknorpel  des  oberen  Endes  der  Tibia 
bei  einer  44jährigen  Frau,  welche  amputirt  wurde,  nach- 
dem sie  5 Monate  vorher  auf  das  Knie  gefallen  war. 
Die  Grundsubstanz  des  Knorpels  war  fein  granulirt.  An 
der  gegen  den  Knochen  zu  gerichteten  Fläche  enthielt 
sie  buchtige  Vertiefungen,  welche  mit  runden  Zollen  ge- 
füllt waren  und  sich  nach  oben  zu  in  längeren  Ausläu- 
fern fortsetzten,  welche  ebenfalls  mit  runden  Zellen  er- 
füllt waren,  höchstens  an  ihrer  Spitze  einige  Knorpel- 
zellen enthielten.  Die  Mehrzahl  diesor  Zellen  sah  aus 
wie  Knorpelzellen.  Andere  waren  vergrössert,  hatten 
langgestreckte,  spindelförmige  Gestalten  und  hingen  mit 
ähnlichen  in  der  Nachbarschaft  zusammen. 

Diese  Beobachtung  und  die  Ergebnisse  der  zwei  oben 
erwähnten  Experimente  sollen  beweisen,  dass  es  eine 
entzündliche  Wucherung  der  Knorpelzellen 
giebt.  Ob  man  dieselbe  als  Eiterung  auffassen  dürfe, 
lässt  Vf.  einstweilen  dahingestellt,  weil  er  amöboide 
Bewegungen  an  den  neugebildeten  Elementen  nicht  wabr- 
genommen  hat. 

Gkrald  F.  Yko  (14)  untersuchte  die  Veränderun- 
gen, welche  bei  Katzen  in  dem  grossen  Lymphdrü- 
senpakete  an  der  Wurzel  des  Mesenteriums,  dem  sog. 
Pancreas  Aselli,  eintreten,  wenn  man  durch  Einziehen 
einer  Bindfadenschlinge  einen  Reiz  auf  dasselbe  aus- 
übt. Von  der  Schnittfläche  der  so  behandelten  Drü- 
sen entleeren  sich  am  zweiten  Tage  nach  der  Opera- 
tion grosse,  oft  mehrkernige,  zuweilen  feinkörniges 
Fett  enthaltende  Zellen.  In  den  Fäden  des  Netz- 
werkes treten  gleichzeitig  fein  granulirte  Stellen  auf, 
die  Fäden  verdicken  sich,  ihre  Grenzen  verlieren  von 
ihrer  Schärfe,  und  in  den  Knotenpunkten  entstellen 
zwei  oder  mehrere  scharf  gezeichnete  Kerne,  in  deren 
Nachbarschaft  bald  geringere,  bald  grössere  und  selbst 
sehr  grosse  Mengen  von  Fettkörnchen  Vorkommen. 
Aehnliches  findet  sich  in  den  Capillargefässon  der 
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Drüsenfollikel  der  Rindenschicht,  deren  Wände  ver- 
dickt and  fettkörnchcnhaltig  sind,  deren  Kerne  gross 
und  scharf  markirt  erscheinen. 

Bizzozkro  (15)  macht  auf  die  Thatsache  aufmerk- 
sam, dass  im  Eiter,  besonders,  wenn  er  von  epithelia- 
len oder  epidermidalen  Flächen  entnommen  ist,  häufig 
grosse  (30-35  ^u)  Gebilde  Vorkommen,  welche  neben 
einem  Kern  eine  zuweilen  sehr  beträchtliche  Anzahl 
von  Zellen,  bis  zu  20,  enthalten,  die  ihrem  Aussehen 
und  ihrer  chemischen  Rcaction  nach  vollständig  mit 
Eiterkörperchen  übereinstimmen.  Aehnliche  Beobach- 
tungen wurden  in  früherer  Zeit  von  Bchl,  Rkmak 
und  Ebkkth  gemacht  und  auf  eine  endogene,  vom 
Kern  unabhängige  Zellenbildung  gedeutet.  Volkmann 
und  Stecdrnkr  (s.  d.  Bericht  für  1868.  I.  S.  212) 
haben  neuerdings  gleiche  Beobachtungen  durch  ein 
Eindringen  kleinerer  zelliger  Gebilde  in  grössere  za 
deuten  versucht,  doch  hat  der  Letztere  die  Möglichkeit 
einer  endogenen  Entwickelung  nicht  bestimmt  geleug- 
net. Oser  endlich  glaubte  das  von  ihm  beobachtete 
Vorkommen  von  Eiterkörperchen  in  den  Epitholzellen 
einer  entzündeten  Conjunctiva  vom  Kaninchen  auf  endo- 
gene Entwickelung  beziehen  zu  müssen  (s.  den  Bericht 
für  1869.  I.  S.  229).  B.  fand  in  dem  erst  vor  Kurzem 
entstandenen,  frischen  Eiter  aus  einem  Hypopyon  neben 
Fibrin  und  gewöhnlichen  Eiterkörperchen  sehr  grosse, 
theils  mehr  rundliche,  theils  mehr  polygonale,  bald 
vereinzelt,  bald  gehäuft  liegende  Zellen,  in  denen 
ausser  einem  Kern  Eiterkörperchen  in  verschiedener 
Menge  vorhanden  waren.  L.  entscheidet  sich  gegen 
die  endogene  Entwickelung  dieser  Eiterkörperchen, 
weil  er  häufig  Fettkörnchen  in  ihnen  fand,  weil  sie 
nicht  oder  nur  sehr  schwach  beweglich  waren,  und 
weil  er  jüngere  Entwickelungsstufen  derselben  in  den 
Zellen  nicht  auffinden  konnte.  Die  Alternative,  ob 
die  Eiterkörperchen  in  die  grossen  Zellen  selbstständig 
eingedrungen  oder  umgekehrt  von  diesen  aufgenom- 
men, „ verschlungen“  worden  seien,  beantwortet  er 
im  letzteren  Sinne  und  zwar  deshalb,  woil  er  in  dem 
mit  Blut  untermischten  eitrigen  Inhalt  der  vorderen 
Augenkammer  grosse  Zellen  gefunden  hat,  dio  rothe 
Blutkörperchen  enthielten,  und  weil  er  sich  von  der 
lebhaften  Beweglichkeit  derartiger  grosser  Zellen  aus 
der  vorderen  Augenkammer  überzeugt  hat. 

Picot  (17,  18)  hat  den  CoHNHRnt’schen  Entzün- 
dungsversuch an  Fröschen,  Mäusen  und  neugeborenen 
Kätzchen  wiederholt.  Nach  diesen  seinen  Beobach- 
tungen ist  der  Blutstrom  während  einer  je  nach  der 
Thierspccies  und  dem  Gefässkaliber  schwankenden 
Zeitdauer  unverändert;  aber  nach  Ablauf  von  1 — 
Stunden  bemerkt  man  bei  Fröschen  in  den  kleineren 
Gefässcn  eine  deutliche  Verlangsamung  und  eine 
Abnahme  desGefässdurchmessers,  welche  bei  weiteren 
Gefässen  ebenfalls,  jedoch  erst  später  einzutreten 
pflegte.  Bei  den  Kätzchen  und  Mäusen  dagegen  sicht 
man  schon  nach  einer  halben  bis  ganzen  Stunde 
diese  Gefässvercngernng.  Daran  schliesst  sich  dann 
eine  innoro  beträchtlichere  Verlangsamung,  welche 
zur  Folge  hat,  dass  man  die  einzelnen  Elemente  des 
Blutes  deutlich  unterscheiden  kann,  und  zugleich  tritt 


eine  entweder  allgemeine  oder  mit  verengten  Stellen 
wechselnde  Erweiterung  zahlreicher  Gefässe  auf.  In 
der  Regel  beobachtet  man  dann  auch  eine  in  beiden 
Richtungen  wechselnde  Bewegung  des  Blutes  im 
Innern  der  Gefässe,  welche  sich  zuweilen  alle  Secun- 
den  einstellt,  und  von  P.  als  balancement  bezeich- 
net wird.  In  den  Capillaron  des  Frosches  zeigt  sich 
dies  Phänomen  3;V  bis  5 Standen  nach  dem  Beginn 
des  Versuchs.  Aber  schon  während  dos  sogenannten 
Balancement,  zuweilen  auch  schon  früher  bilden  sich, 
wenigstens  in  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle,  in  den 
intervasculären  Räumen,  fern  von  den  Blutgefässen, 
neue  kugelige  Elemente,  welche  nicht  aus  den  Körper- 
chen des  Peritonealgewebes  hervorgehen,  weil  diese 
ohne  irgend  eine  Veränderung  bleiben.  Anfangs  sehr 
klein,  vergrössern  dieso  kugeligen  Elemente  sich' rasch 
und  haben  nach  Ablauf  einiger  Zeit  eine  den  weissen 
Blutkörperchen  etwa  gleiche  Grösse  erreicht.  Sie  sind 
fein  granulirt.  Ueberdies  sieht  man,  wie  sie  zuweilen 
ihre  Gestalt  verändern,  amöboide  Bewegungen  aus- 
führen, ganz  wie  dio  farblosen  Blutkörperchen.  Da- 
rauf folgt  dann  der  definitve  Stillstand  dfes  Blutes  in 
den  Gefässen.  Er  tritt  immer  zuerst  in  den  Capillaren 
auf,  weit  früher  bei  den  Warmblütern  als  bei  den 
Fröschen.  In  den  Gefässen  werden  die  farblosen 
Elemente  oval,  dreieckig,  senden  Fortsätze  aus, 
machen  amöboide  Bewegungen.  Aber  ungeachtet  aller 
dieser  Veränderungen,  unter  denen  namentlich  auch 
Ortsveränderungen  im  Innern  der  Gefässe  aufzuführen 
sind,  konnte  P.  niemals  ihren  Austritt,  weder  aus  den 
Capillaren,  noch  aus  den  grösseren  Gefässen  consta- 
tiren.  Niemals  vermochte  er  auch  in  der  Gefässwand  Con- 
tinuitätstrennungen  wahrzunehmen.  Gleichzeitig  oder 
später  erscheinen  an  den  Aussenwänden  der  Gefässe 
kleine  kugelige  Punkte,  Anfangs  nur  0,001  Mm.  im 
Durchmesser  haltend,  welche  sich  aber  zusehend  ver- 
grössern. Anfangs  sind  sie  spärlich,  dann  wächst  ihre 
Zahl  so,  dass  sie  einander  berühren.  Sie  bilden 
mehrere  Reihen  neben  dem  Gefäss,  und  die  am  meisten 
von  der  Wand  entfernten  treten  zuletzt  auf.  Oft  be- 
wegen diese  Körperchen  sich  an  der  äusseren  Gefäss- 
linie.  Zuweilen  scheint  es,  als  lägen  sie  in  der  Ge- 
fässwand, während  sie  sich  über  oder  unter  derselben 
befinden.  In  den  Capillaren  scheinen  sie  ebenfalls 
manchmal  theils  in  dom  Gefäss,  theils  ausser  demselben 
zu  stecken.  Aber  bei  genauer  Untersuchung  überzeugt 
man  sich  von  der  Entstehung  und  von  der  wahren 
Lage  der  farblosen  Elemente,  welche  in  dieser  Situa- 
tion sich  befinden,  und  findet,  dass  kein  farbloses 
Element,  welches  der  Länge  nach  dem  Gefäss  anliegt, 
mit  einem  in  demselben  befindlichen  correspondirt. 

Die  Entwickelung  der  farbloson  Elemente  im 
Entzündungsprocess  bei  den  Fröschen,  Mäusen  und 
Kätzchen  erfolgt  demnach  in  der  Art,  dass  sie 
„direct“  sich  bilden,  ohne  aus  anderen  Zellen  hervor- 
zugehen.  Weder  entwickeln  sie  sich  aus  Bindegewebs- 
körperchen,  denn  man  sieht  bei  ihrer  Entstehung 
im  Bindegewebe  an  denselben  keine  Veränderungen, 
noch  sind  sie  als  aus  den  Blutgefässen  hervorgegangen 
aufzufassen.  Sie  bilden  sich  vielmehr  weit  entfernt 
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von  denselben  an  den  Stellen,  wo  sie  Sichtbarwerden. 
Niemals  treten  farblose  Blutkörperchen  weder  aus  den 
Capillaren  noch  aus  den  grösseren  Gefässen  aus. 

Feltz  (19)  hat  nach  Injectionen  von  Anilin  oder 
Zinnober  in  die  Blutgefässe  von  Fröschen  niemals 
Lymphkörperchen  in  der  künstlich  entzündeten  Horn- 
haut auffinden  können,  welche  Partikelchen  dieser 
Substanzen  enthielten.  Injectionen  dieser  Farbstoffe 
in  die  Lympbsäcke,  wie  sie  von  Cohnheim  vorgenom- 
men wurden,  hat  Verf.  nicht  ausgeführt,  weil  er  so 
wenig  wie  seine  Assistenten  im  Stande  waren,  diese 
Säcke  beim  Frosch  aufzufinden  (!  Ref.).  Schon  in 
früheren  Versuchen  (s.  den  Bericht  f.  1870.  I.  S.  187) 
hat  er  sich  auch  von  der  Auswanderung  der  farblosen 
Blutkörperchen  aus  den  Gefässen  nicht  überzeugen 
können.  Er  leugnet  dieselbe  auch  jetzt  noch.  Von 
den  extravasculäron  farblosen  Elementen  behauptet 
er,  dass  sie  weit  bedeutendere  Variationen  der  Gestalt 
und  Grösse  besitzen,  als  die  intravasculären.  Er  hält 
beide  daher  für  nicht  identisch. 

In  den  durch  Silberlosung  sichtbar  gemachten 
Grenzen  der  Gefässendothelien  oder  in  den  Knoten- 
punkten dieser  Grenzen  vermochte  Verf.  keine  Sto- 
mata aufznfinden.  Eben  so  wenig  gelang  ihm  dies 
an  den  Endothelien  des  Peritoneums.  Entzündun- 
gen des  Peritoneums  hervorgerufen  durch  Einführung 
fremder  Körper,  erzeugen  einen  Zerfall  oder  eine 
Desquamation  des  Endothels. 

Die  Angaben  des  Verf.  über  den  Bau  der  norma- 
len Cornea  enthalten  nichts  Neues  von  Bedeutung. 
Auch  den  bisherigen  Anschauungen  über  die  Entzün- 
dungsvorgänge in  der  Cornea  kann  er  sich  nach  sei- 
nen Experimenten  nur  in  einigen  wenigen  Punkten 
anschliessen.  Er  glaubt  zwar,  dass  die  fixen  Hom- 
hautkörperchen  bei  der  Entzündung  Veränderungen 
erfahren,  aber  nicht,  dass  die  Vermehrung  der  Ele- 
mente von  einer  Kern-  und  nachfolgenden  Zellenthei- 
lung  ausgehe.  Ganz  entschieden  weist  er  die  Einwan- 
derungstheorie zurück,  weil  er  niemals,  weder  im  nor- 
malen, noch  im  pathologischen  Zustand  active  Loco  • 
motionen  der  intralacunäron  Elemente  in  der  Cornea 
gesehen  und  in  den  Lacunen  niemals  die  in’s  Blut 
oder  in  die  Lymphe  eingebrachten  fremden  Elemente 
aufgefunden  hat.  Aber  auch  die  Entwickelung  der 
Eiterkörperchen  aus  einem  freien  Exsudat  in  der  Cor- 
nea will  Vrf.  nicht  zugestehen,  hauptsächlich,  weil 
er  in  der  festen  Structur  derselben  ein  Ilinderniss  für 
jegliche  Transsudation  zu  finden  glaubt.  Seiner  An- 
sicht nach  entwickeln  sich  in  der  Cornea  unter  dem 
Einfluss  entzündlicher  Reize  Veränderungen  in 
der  Beschaffenheit  und  der  Monge  des  in  den  „plas- 
matischen Lacunen“  circulirenden  Ernährungssaftes. 
Daraus  entsteht  eine  Hypertrophie  des  Protoplasmas 
der  fixen  Hornhautkörperchen  und  aus  diesem  hyper- 
trophischen Protoplasma  sollen  sich  die  entzündlichen 
Elemente  entwickeln  und  in  dieser  Entwickelung 
auch  noch  fortfahren,  wenn  sie,  wie  dies  später  ge- 
schieht, aus  den  Lacunen  frei  geworden  sind , welche 
die  fixen  Hornhautkörperchen  nach  Ansicht  des  Vrf. 
darstellen. 

J«br«jberlebt  dor  gelammten  Hedlcin.  1871.  Bd.  I. 


Samuel  (21)  zeigt,  dass  putride  Stoffe,  in  nicht 
ganz  geringer  Menge  subcutan  in  das  Ohr  des  Kanin- 
chens applicirt,  hier  einen  Fäulnissprozess  hervorrufen, 
welcher  stets  scpticämische  Zustande  im  Gefolge  hat, 
und  bei  langsamerem  Verlauf  eine  demarkirende  Ent- 
zündung herbeiführt.  — Sehr  kleine  Mengen  putrider 
Substanz  bewirken  aber  keine  fauligen  Veränderungen 
an  der  Applicationsstelle,  sondern  nur  Entzündungen 
nicht  spezifischer  Art. 

Von  den  localen  Wirkungen  des  putriden  Giftes 
sind  auch  die  Wirkungen  der  Fäulnissproducte  sehr 
verschieden.  — Einzelne  (Ammoniak,  Ameisensäure, 
Buttersäure,  Baldriansäure,  Schwefelkohlenstoff)  erzeu- 
gen schnell  Blutgerinnung.  Leucin  hat  einen  sehr  ge- 
ringen Effekt,  während  bei  Schwefel-Ammonium  das 
Bild  der  örtlichen  Veränderung  dem  durch  putrides 
Gift  hervorgerufenen  sehr  ähnlich  ist. 

Eine  Contagiosität  des  nicht  specifischen  Eiters  ist 
so  wenig  zu  statuiren,  wie  ein  besonderes  phlogistisches 
Gift.  Die  localen  Wirkungen  derEntzündungsproducto 
sind  sehr  verschieden,  je  nach  der  Differenz  ihrer  che- 
mischen oder  physikalischen  Beschaffenheit.  Die  im 
frischen  Eiter  gefundene  Glycerin- Phosphorsäure  ver- 
anlasst, je  nach  der  Concentration  (1:12  oder  1:9), 
eine  schwächere  oder  stärkere,  aber  ohne  Eiterung  ver- 
laufende Entzündung.  Stärker  wirkt  schon  Kochsalz  in 
der  Concentration  von  1:100. 

Der  zersetzte  Eiter  hat  local  andere  Wirkungen 
als  die  in  ihm  gefundenen  Butter-,  Ameisen-,  Baldrian- 
Säuren  und  das  Leucin.  Er  bedingt,  zuweilen  selbst 
dann,  wenn  er  noch  ganz  geruchlos  ist,  locale  Fäul- 
nissprozesse.  — Seine  Wirkung  ist  also  von  der  des 
frischen  Eiters  wesentlich  verschieden,  insofern  die 
letztere  sich  auf  einfache  chemischo  und  mechanische 
Effecte  zurückführen  lässt. 

Der  durch  hypodermatische  Application  am  Ka- 
ninchenohr hervorgerufene  Fäulnissprozess  breitet  sich 
viel* rascher  und  viel  umfangreicher  aus,  wenn  vorher 
die  Carotis  derselben  Seite  unterbunden  war,  er  bleibt 
im  Gegentheil  beschränkt,  wenn  man  die  Haut  des 
Ohrs  der  Quere  nach  durch  zahlreiche,  in  einer  Linie 
verlaufende,  dicht  stehende  und  alle  sichtbaren  Venen 
und  Arterien  treffende  kleine  Punctionen  durchstochen 
hat.  Applicirt  man  in  diesem  Falle  das  putride  Gift 
nach  oben  von  der  Punctionslinie,  so  setzt  der  Fäul- 
nissprozess sich  nicht  über  die  Linie  fort,  und  es  tritt 
auch  keine  Septicämio  ein.  — Fauler  Eiter  von  einer 
pyämischen  oder  diphtheritischen  Substanz  lieferte 
gleiche  negative  Ergebnisse.  Diese  „lineärePunction“ 
hat  aber  auch  auf  die  Ausbreitung  einfacher  Entzün- 
dungen am  Kaninchenohr,  wie  sie  durch  hypoderma- 
tische Application  von  Senföl,  Terpenthinöl , Cantha- 
ridentinctur,  Schwefelsäure,  Salzsäure  hervorgernfen 
werden,  einen  determinirenden  Einfluss,  insofern  unter- 
halb der  Punctionslinie  die  Erscheinungen  „um  einen 
vollen  Grad“  schwächer  und  die  Allgemeinwirkungen 
vermindert  sind. 

Nach  subcutaner  Injection  von  Auswurfsflüs- 
sigkeit treten  locale  Fäulnissprozesse  auch  dann  ein, 
wenn  die  Anwesenheit  von  putridem  Gift  in  den  Sputis 
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nicht  vorausznsetzen  war.  So  bei  eitrigem  Cavemen- 
Secret  oder  Empyemflüssigkcit.  Etwas  wonigcr  heftig 
sind  die  örtlichen  Veränderungen  nach  Application  der 
festeren , grünlich-flockigen  Bestandtheile  des  Sputum 
beim  chronischen  Bronchialcatarrh,  käsiger  Pneumonie 
oder  Emphysem.  Auch  Sputum  rubiginosum  kann,  na- 
mentlich nach  mehrtägigem  Verlauf  der  Krankheit,  lo- 
kale Fäulnissprozesse  bedingen , welche  nicht  in  Ara- 
moniakwirkung  begründet  sind. 

Till,  flärmeregolirun;.  Fieber  and  Anomalicen  der 
Eigenwärme. 

1)  Wintcrnlti,  Der  Einfiuu  von  WirmtenlziehongeD  auf  die 
Wärmeproduction.  KrltUrh  experimentelle  Studie.  Wiener  raed. 
Woehentchr.  Heft  2.  8.  170—209.  — 2)  Senator,  H.,  Kriti- 
•ehea  über  die  Lehre  von  der  Wirmeregulirung.  Vircbow'a 
Arcb.  Bd  53.  8.  111—128  und  Liebe  r me  i • te  r , C . Nochmals 
xur  Lehre  von  der  Wariueregulirung.  Vircbow’«  Arcb.  Bd.  53. 
8.  431.  (Zwei  polemische  Artikel,  In  welchen  die  Lieber- 
mels  ter'scben  Methoden  sur  Bestimmung  der  Wirmereguliruog 
durch  Production  und  die  aus  diesen  Methoden  von  Llober- 
meiste  r gezogenen  Schlüsse  angegriffen,  beziehungsweise  ver- 
teidigt werden,  ohne  data  von  der  einen  oder  der  anderen  Seite 
neue  Thatvachen  beigebrache  worden  sind)  — 3)  Lfebermei- 
ster.  Zur  Lehre  von  der  Warmeregulirung.  Virehow’s  Arch- 
Bd.  :>2.  8.  123—133  - 4)  Vircbow,  Wirkung  kalter  Bider  und 
Wärmeregulirung.  Virchow's  Arch.  Bd.  52.  8.  133  — 137.  — 5) 
Liebermeister,  Wirkung  kalter  Bäder.  Ein  Brief  an  den 
Herausgeber  dee  Archivs  f.  path.  Anatomie  etc.  und  Vircbow, 
Antwort  auf  diesen  Brief.  Virchow's  Arch.  Bd.  52.  8.  430-433. 
(Beide  Autoren  entwickeln  kurz  die  Punkte,  In  denen  ihre  frühe- 
ren Untersuchungen  über  die  Wirkung  kalter  Bäder  übereinstimmen 
oder  differiren.)  — 6)  $ q n i r e,  W..  Observations  on  the  temperature 
of  tbe  body  in  healtb  and  disease.  No.  I.  Normal  temperatures; 
Brlt  med.  Joorn  Jan.  14.  (Nicht«  Neues.) — 7)  Hirts,  Hippo- 
lyte, Essai  sur  )a  fi&vre  cn  güniral.  Th&se  de  Strasbourg  1870. 
(Klare  und  ziemlich  volletindigo  Ueberaicht  von  dem  gegenwär- 
tigen Standpunkte  der  Fieberiehre,  aber  keine  neuen  Tbatsachen 
bringend.)  — 8)  Pu  cc)  an  tl,  G.,  La  febbre,  lettura  etc.  Lo 
Sperlmentale.  Agosto.  (Kurze  und  vollständige  Ueberaicht  von 
dem  gegenwärtigen  Stande  der  Fieberiehre,  aber  keine  selbst- 
ständigen oder  neuen  Untersuchungen  enthaltend.)  — 9)  Darri- 
ctrrire,  P.  C.  E.  C.,  Quolque«  coosid4rations  gjnärales  sur  la 
chalenr  febrile.  Thise  de  Strasbourg  1870.  (Verf.  leitet  die  Tom- 
prralurttolgerung  im  Fieber  ab  von  einer  StSrnng  in  der  rege- 
latorischen  Tbutigkoit  des  Nervensystems,  von  einer  Verminde- 
■ ung  der  Becrellonen,  von  einer  Verbrennung  der  innerhalb  der 
Organe  angehäuften  ^quaternären  und  ternären  Elemente*.  Bel 
den  Entzündungen  ist  die  febrile  Temperatur  und  die  Srtliehe 
Affcctiun  eine  Folge  deatclben  krankhaften  Reize«  auf  das  Ner- 
vensystem.) - 10)  Borelli,  D.,  Deila  fobbre:  dottrina,  noso- 
grnlia  e terapla  generale  «vtoro:  applicaxioue  dei  prinelpl  dell 
odierna  fuio-pstologla  all'  espticazione  della  gencsi  e drlla  feno- 
meno  ogia  febbrilo  e ad  unindirizxo  terapico  razionale.  Napoli.  — 

11)  tiee.  Sara.  J.,  On  the  heat  of  the  body.  Brlt.  tned.  Journ. 
March  18.  April  1.  April  8.  April  15.  (Uobersichtiiche  und  xiem- 
licli  vollständige  Darstellung  des  gegenwärtigen  Standes  der 
Lehre  vom  Flebor  mit  be-onder«  ausführlicher  Berücksichtigung 
der  neueren  deutschen  Forschungen  Neues  findet  sich  nicht.)  — 

12)  Wilk«,  Sam.  The  use  and  abuse  of  tho  term  .fever.* 
The  Lancet.  Jan.  7.  (Keflezioncn  über  Verwechselungen,  welche 
durch  die  Bezeichnung  mancher  Krankheiten  als  .Fieber4  ver- 
anlasst werden  können.)  — 13)  Ende,  M.,  De  la  marchc  de  la 

temperature  dans  la  fiävre  liectlque.  Ozz.  med.  de  Strasbourg, 
Nr.  8.  — 14)  Vergely.  Ciphaide  accompagnüe  d'nne  clüvation 
de  temperature.  G»x.  hebdutn.  de  Med.  et  de  Cbirnrg.  No.  30.  — 
15)  Pudztno  witsch,  A.,Zur  iiautperspiration  bei  Fieberkranken. 
Vorl.  Mit Us.  Cent.alblatt  f.  d.  med.  Wissensch.  No.  14.  — 16) 
8atmnlung  klinischer  Vurträgo  In  Verbindung  mit  deutschen  Kli- 
nikern hrsg.  von  Riob.  Volkmann.  No.  18.  und  19.  Leipzig. 
19.  L'ober  Wärme- Rsgullrung  und  Fieber  von  C.  Li  ober  m ei  s ter 


— 17)  L I ebermei  s tor,  Untersuchungen  über  die  quantitativen 
Veränderungen  der  Kohlensäureprodurtion  beim  Menschen.  Zwei* 
ter  Artikel.  Ueber  die  Kohlensiureproduetion  Im  Fieber  und 
Ihr  Verhältnlss  zur  Wärmeproriuclio».  2 Tafeln.  Dcntach.  Arch. 
für  klin.  Med.  Bd.  8.  S.  153-205.  — 18)  Rührig,  A.  und 
Zuntz,  N.,  Zur  Theorie  der  55’ärmeregulation  und  der  Balneo- 
therapie. Arch.  f.  Physiol.  Jahrg.  II.  8.  57—90.  — 19)  Seua- 
tor,  Ueber  Wärmebildung  und  Stoffwechsel  Im  gesunden  und 
fieberhaften  Zustande.  Ceotralbl.  f.  d.  med.  Wiss.  No.  47.48.  (s. 
oben  8. 65.)  — 20)  Sllujanoff,  (Petersburg),  Zur  Fieberiehre. 
Virchow's  Arch.  Bd.52.  8.327-339.  - 21)  Menassein,  WJat- 
schetlaw.  Chemische  Beiträge  zur  Fieberiehre.  Centralbiitt 
f.  d.  med.  Wlsssnsch.  Nr.  54.  8.  8">2— 853.  — 22)  D em  ar  q u ay  , 
Modifieations  impriinees  ä la  temperature  animale  par  les  grands 
traumatismes.  Gaa.  des  H6p.  No.  94.  — 23)  Mignot,  A.,  L'e- 
beissement  de  la  temperature  rotnme  eigne  de  mort.  Gaa.  heb- 
dom.  de  Mid.  et  de  Chirurg.  N.  42. 

Veranlasst  durch  die  Untersuchungen  von  Likbrr- 
mkisteb,  Kernig,  Wahl  (s.  den  Bericht  für  1867,  I. 
S.  346)  u.  A.  über  das  Verhalten  der  Körper- 
wärme unter  der  Einwirkung  wärmeent- 
ziehender Medien  hat  Winternitz (1)  eine  Reihe 
von  Versuchen  angestellt,  welche  hauptsächlich  zur 
Beantwortung  der  Frage  beitragen  sollen,  ob  das 
Prinzip,  welches  Likbbrmkistku  seinen  caloriraetri- 
schen  Untersuchungen  zu  Grunde  legt,  auf  die  Ver- 
hältnisse des  lebenden  Körpers  anwendbar  ist.  Dies 
Prinzip  basirt  auf  folgender  Thatsache:  „Wenn  ein 
Körper  seino  Temperatur  eine  Zeit  hin- 
durch nicht  ändert,  während  er  sich  unter 
wärmoentziehend  cn  Bedingungen  befin- 
det, so  muss  ihm  in  dieser  Zeit  genau  eben 
so  viel  Wärme  zugeführt  worden  sein,  als 
er  abgegeben  hat.  Ist  nun  die  abgegebene 
Warme  bestimmt  worden,  so  kennen  wir 
auch  die  zugeführte.  “ 

Vf.  theilt  1)  einen  nach  der  Methode  von  Liebrr- 
meistf.r  angestellten  Badeversuch  mit  und  zeigt,  dass 
sich  mit  den  Ergebnissen  desselben  Rechnungen  vor- 
nehmen lassen,  welche  ganz  differente  Resultate  für 
die  Frage  von  der  Wärmeproduction  liefern,  jo  nach- 
dem man  die  Temperatur  des  Rectum  oder  der  Ach- 
solhöble  zu  verschiedenen  Zciton  in  oder  nach  dem 
Bade  bei  der  Rechnung  in  Ansatz  bringt. 

2)  Vf.  zeigt  durch  Versuche,  dass  es  nicht  mög- 
lich ist,  die  Temperatur  einer  sich  langsam  erwärmen- 
den grösseren  Wassermasse  durch  ein  Thermometer 
genau  zu  bestimmen,  weil  dieselbe  an  verschiedenen 
Stellen  Differenzen  bietet,  welche  sich  selbst  durch 
sorgfältiges  Umrühren  nicht  ganz  ausgleichen  oder 
doch  sehr  schnell  wieder  hersteilen,  besonders,  wenn 
sich  ein  Wärme  abgebender  Körper  in  dem  Wasser 
befindet 

3)  Aber  auch  der  zweite  von  Likbkrmkistkr  für 
die  Berechnung  der  Wärmeproduction  im  Organismus 
benutzte  Factor,  die  Temperatur  der  Achselhöhle,  ist 
für  diese  Berechnung  nicht  zu  verwenden,  weil  sie 
kein  zuverlässiges  Maass  für  die  Gcsammtwürine  dar- 
stellt. Peripherischo  Abkühlungen  können  nämlich 
eine  rein  locale  Temperatursteigerung  einer  oder 
boider  Achselhöhlen  erzeugen.  Wie  unzuverlässig  in 
solchen  Fällen  die  Ergebnisse  der  Achselhöh'tenmes- 
sung  sind,  ergiebt  sich  aus  der  Thatsache,  dass  bei 
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Kälteapplication  auf  die  Gegend  der  Brustwirbelsäule 
die  Temperatur  im  Mastdarm  schneller  sinken  kann, 
als  in  der  Achselhöhle,  und  dass  unter  gleicher  Bedin- 
gung dem  Sinken  der  Achselhöhlentemperatur  ein 
kurzes  Steigen  vorangehen  kann,  während  die  Mast- 
darmteraperatur  sogleich  nach  der  Kälteapplication  zu 
sinken  beginnt. 

4)  Die  Temperaturen  beider  Achselhöhlen  sind  schon 
unter  gewöhnlichen  Verhältnissen  nicht  ganz  gleich. 
Die  Differenz  betrug  in  einem  Versuche  meistens  0,1 
bis  0,2“  C.  Wurde  nun  der  eine  Arm  bis  zum  Ellen- 
bogen in  ein  Gefäss  mit  Wasser  von  10" — 12,6°  ge- 
bracht, so  traten  grosse  Schwankungen  in  der  Tem- 
peratur beider  Achselhöhlen  ein.  Es  kann  in  der 
einen  die  Temperatur  schneller  und  höher  steigen,  als 
in  der  anderen  oder  bereits  wieder  sinken,  während 
diese  noch  steigt,  oder  es  kann  sogar  Vorkommen,  dass 
die  Temperatur  in  der  Achselhöhle  auf  der  Seite  des 
eingetaucbten  Armes  nach  einem  geringfügigen  und  nur 
sehr  kurze  Zeit  andauernden  Steigen  beträchtlich 
sinkt,  während  auf  der  anderen  Seite  sofort  ein  fast  con- 
tinuirliches  Steigen  beobachtet  wird.  Aehnliches  zeigt 
Bich  aber  auch  nach  dem  Eintauchen  des  einen  Armes 
in  warmes  Wasser  (31,5").  Hier  beobachtete  W.  auf 
der  eingetauchten  Seite  ein  fast  vollständiges  Gleich- 
bleiben der  Acbselhöhlentemperatur,  auf  der  freien 
Seite  aber  wioder  ein  fast  continuirliches  Steigen. 

Wollte  man  mit  diesen  Temperaturschwankungen 
der  Achselhöhlen  Berechnungen  der  Wärmeproduction 
anstellen,  so  würde  man  zu  völlig  ungereimten  Resul- 
taten kommen.  Unverkennbar  handelt  es  sich  auch 
hier  um  rein  locale  Schwankungen  der  Wärme,  be- 
dingt wahrscheinlich  durch  fluxionäre  oder  ischämische 
Zustände.  Dies  ergiebt  sieb  u.  A.  auch  aus  der  That- 
sache,  dass  die  Temperatur  in  der  einen  Achselhöhle 
auch  zum  Steigen  gebracht  werden  kann  durch  Frotti- 
rung  des  Armes  der  anderen  Seite. 

In  einem  Aufsatz,  (3)  welcher  der  Hauptsache 
nach  polemischen  Inhalts,  gegen  die  Deutungen 
gerichtet  ist,  welche  Senator  den  Untersuchungen 
Liebermeistkr’s  über  die  Abhängigkeit  der 
Wärmeproduction  von  der  Wärmeentzie- 
hung gegeben  hat,  thcilt  der  Letztere  einige  Versuche 
mit  über  die  Wirkungen  einer  Abkühlung  der  Körper- 
oberfläche auf  die  Kohlensäureausschcidung,  welche 
in  der  Dissertation  von  Gildkmbister  (Ueber  die 
Kohlensäuroproduction  bei  der  Anwendung  von  kal- 
ten Bädern  und  Wärmeentziehungen)  enthalten  und 
bereits  in  diesem  Jahresbericht  für  1870  I.  S.  193 
wiedergegeben  worden  sind.  Aus  diesen  Versuchen 
ergab  sich  u.  A.  auch,  dass  in  einem  kühlen  Bade  die 
Menge  der  zur  Ausscheidung  gelangenden  CO  t all- 
mälig  mehr  und  mehr  zunimmt.  In  einem  Bade  von 
18,4"  C.  schied  ein  47jährigcr  Mann  an  Kohlensäure 
aus  in  den  ersten  10  Minuten  8,3  Grm.,  in  den  fol- 
genden 10  Minuten  12,8  Grm.,  in  den  letzten  10  Mi- 
nuten 18  Grm.  Unter  diesen  Umständen  war  vor- 
auszusetzen, dass  ein  Theil  der  während  des  Bades 
producirten  Kohlensäure  erst  nach  dem  Bade  zur  Aus- 
scheidung gelangen  werde,  und  in  der  That  zeigte 


sich  auch,  dass  die  vermehrte  Kohlensäureausschei- 
dung noch  15 — 20  Minuten  nach  dem  Bado  fort- 
dauerte. 

Im  Anschluss  an  diesen  Artikel  Liebbrmkistkr’s 
hebtViRCßow  (4)  hervor,  dass  seine  älteren  Bcobach- 
ungen  über  die  Wirkungen  kalter  Bäder  (Virchow’s 
Archiv  Bd.  15,  S.  70)  in  einem  wichtigen  Punkt 
mit  den  früheren  Resultaten  Liebhrmhistrr’s  über- 
einstimmen, in  so  fern  nämlich  die  Ergebnisse  beider 
Beobachter  darin  die  gleichen  sind,  dass  nach  dem 
Bado  eine  Abkühlung  eintritt.  Ausserdem  weist 
Virchow  noch  darauf  hin,  dass  nach  dem  Bade,  wo 
die  Circulation  in  der  Peripherie  wieder  freier  wird, 
die  Gelegenheit  für  die  Abkühlung  innerer  Theile 
eine  weit  günstigere  sei,  als  während  des  Bades. 
Denn  im  ersteren  Falle  flicssc  das  Blut  aus  dem  In- 
nern in  viel  grösseren  Mengen  durch  die  erschlaffte 
Cutis,  während  es  im  letzteren  Falle,  zur  Zeit  der 
Einwirkung  des  kalten  Wassers  in  Folge  des  ischä- 
mischen Zustandes  der  Haut  nur  in  relativ  geringer 
Menge  in  die  Nähe  der  Körperoberfläche  und  damit 
des  abkühlenden  Mediums,  gelangen  könne. 

Nach  den  Angaben  von  Eude  (13),  welche  sich 
hauptsächlich  auf  die  Temperatur  im  hektischen 
Fieber  beziehen,  fallen  die  beiden  Erhebungen, 
welche  die  normale  Körperwärme  im  Laufe  von  24 
Stunden  erfährt,  etwa  auf  9 Uhr  Morgens  und  5 Uhr 
Nachmittags,  und  es  ist  diese  letztere  Erhebung  stets 
etwas  beträchtlicher,  als  die  erstere.  Auf  die  Mor- 
gensteigerung folgt  ein  geringes  Sinken,  ebenso  auf 
die  Abendsteigerung,  und  diese  letztere  Senkung 
dauert  bis  4 Uhr  Morgens. 

Im  Allgemeinen  ist  die  Körperwärme  in  chroni- 
schen Affectionen  niedriger,  so  dass  man,  wenn  die- 
selbe sich  hier  nach  längerem  Tiefstände  auch  nur 
auf  die  Normalhöhe  erhebt,  den  Schluss  machen  darf, 
dass  Fieber  vorhanden  ist.  Demgemäss  betrachtet 
Vrf.  eine  Morgentemperatur  von  37"  und  eine  Abend- 
temperatur von  37,5"  bis  37,8°  bei  einem  chronisch 
Kranken  als  eine  febrile. 

Beim  hektischen  Fieber  steigt  die  Temperatur  am 
Abend  und  sinkt  am  Morgen  oft  während  längerer 
Zeit  mit  grosser  Rcgularität.  Dazu  kommt  eine  grosse 
Differenz  in  der  Tempcraturhöhe  zu  beiden  Zeitpunk- 
ten, welche  2"  bis  3",  zuweilen  sogar  4"  bis  5“  und 
mehr  betragen  kann.  Vrf.  hat  Fälle  beobachtet,  in 
denen  die  Körperwärme  vom  Abend  bis  zum  Morgen 
von  40,7"  auf  35,6"  herabging,  oder  umgekehrt  von 
34,5°  auf  40°  stieg.  Die  verschiedenen  Formen  des 
hektischen  Fiebers  kann  man  in  vier  Kategorieen  brin- 
gen, nämlich:  1)  die  Temperatur  ist  Morgens  normal, 
Abends  mehr  oder  oder  weniger  gesteigert;  2)  sie  ist 
am  Morgen  wie  am  Abend  abnorm  hoch;  3)  sie  ist 
Morgens  abnorm  tief  und  Abends  abnorm  hoch ; 4)  sie 
ist  Morgens  abnorm  hoch  und  Abends  normal  oder  we- 
niger hoch  als  am  Morgen.  Der  erste  Typus  findet 
sich  besonders  im  Beginn  der  Phthise  und  in  den 
langsam  verlaufenden  Fällen  derselben.  Der  zweite 
kommt  besonders  vor  in  den  schnell  verlaufenden 
Phthisen,  oder  gegen  das  Ende  der  langsam  verlaufen- 
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don.  Der  dritte  Typus,  häufiger  als  man  im  Ganzen 
glaubt,  findet  sich  in  den  chronisch-febrilen  Affectio- 
nen  von  langer  Dauer  mit  Intermissionen  an  einem 
oder  zwei  Tagen.  Der  vierte  Typus  endlich,  der  sel- 
tenste von  allen,  findet  sich  zuweilen  in  der  letzten 
Periode  der  Phthise. 

Vergkly  (14)  berichtet  folgenden  Fall: 

Ein  21  jähriges  Mädchen  klagt  über  einen  heftigen, 
seit  2- 3 Monaten  dauernden  Kopfschmerz,  der  Anfangs 
in  Intervallen  auftrat,  in  den  letzten  Tagen  aber  con- 
stant  geworden  ist.  Der  Schmerz  verbreitet  sich  über 
den  ganzen  Kopf,  ist  aber  am  heftigsten  über  den  Augen- 
brauen und  in  den  Schläfen.  Gleichzeitig  klagt  sie  über 
lebhafte  Schmerzen  in  der  Lendengegend.  Puls  90. 
Keine  Zeichen  von  Anämie.  Leichter,  trockener,  selte- 
ner Husten.  Das  Atbrnen  etwas  rauh.  Zunge  weiss, 
Kpigastrium  empfindlich,  Appetitmangel,  Obstruction.  In 
dcn£ersten  5 Tagen  der  Beobachtung  begleitete  diesen 
Zustand  dauernd  eine  Temperatursteigerung,  welche  39,8° 
und  40,0 u erreichte.  Dabei  war  der  Puls  irregulär  und 
frequent.  Als  der  Kopfschmerz  nach  Ablauf  von  17 
Tagen  aufgehört  hatte,  zeigte  das  Thermometer  am  Mor- 
gen 35,4°  und  am  Abend  37,2°  In  der  Zeit  der  hef- 
tigen Schmerzen  hatte  die  Kranke  Nacht  und  Tag  ge- 
schrieen und  sich  umhergeworfen. 

Vrf.  bezieht  die  Temperatursteigerung  auf  diese 
Bewegungen  und  macht  sie  somit  nur  indirect  vom 


Kopfschmerz  abhängig.  Aber  gewiss  liegt  es  näher, 
dieselbe  als  das  Ergebniss  der  übrigen  Störungen  auf- 
znfassen,  unter  denen  namentlich  die  Erscheinungen 
eines  Magencatarrhs  ziemlich  deutlich  hervortreten. 
Ref. 

Püdzinowitrch  (15)  hat  mit  dem  im  Jahre  1862 
von  Wkyrich  beschriebenen  Apparat,  einem  modifi- 
cirten  REONAOLTschen  Condensator,  12  Versuche  an- 
gestellt über  das  Verhältniss  der  Hautperspi- 
ration  zur  Temperatur  in  fieberhaften  Zu- 
ständen. Die  Ergebnisse  waren  bisher  nicht  über- 
einstimmend, indem  bald  gar  keine  Beziehungen 
zwischen  Hautperspiration  und  Temperatur  erkennbar 
waren,  bald  bei  hoher  Temperatur  die  Hautperspira- 
tion verringert,  bald  aber  auch  vermehrt  erschien 
und  endlich  in  manchen  Fällen  auch  ein  paralleler 
Gang  zwischen  beiden  Vorgängen  gefunden  wurde. 

Likbermeistkr  (17)  hat  mit  seinem,  bereits  früher 
(s  den  Bericht  f.  1870,  S.  192)  beschriebenen  und  in 
Anwendung  gebrachten  Apparat  eine  Anzahl  von  Be- 
stimmungen der  producirten  (ausgeschie- 
denen) Kohlensäure  bei  zwei  Wechselfie- 
berkranken angestellt,  deren  Hauptergebnis  in  den 
nachstehenden  beiden  Tabellen  enthalten  ist: 


Mengen  der  producirten  Kohlensäure  in  Grammen. 
I.  22jähriger  Mann. 


6.  Juni. 

Fieberanfall 

Bitzestadium. 

9.  Juni. 
Apyrexie 

10.  Juni. 

Fieberanfall. 

Schwcissstadium. 

13.  Juni. 
Apyrexie. 

In  der  l.  halben  Stunde 

20,7 

13,8 

19,6 

16,1 

- - 2. 

19,2 

15,0 

17,8 

16,9 

- - 3. 

19,0 

14,6 

18,8 

15,1 

- - 4.  - 

18,7 

14,7 

17,3 

15,8 

In  2 Stunden 

77,6 

58,1 

73,5 

63,9 

II.  20jähriges  Mädchen. 


2.  August. 
Apyrexie. 

3.  August. 

Fieberanfall. 

Bitzestadium. 

5.  August. 

Fieberanfall. 

Scbweissstadium. 

6.  August 
Apyrexie. 

In  der  1.  halben  Stunde 

13,0 

17.0 

13,9 

13,6 

- - 2.  - 

13,3 

18,8 

13,8 

15,3 

- - 3. 

14,0 

17,3 

15,0 

14.8 

- - 4.  - 

— 

16,2 

14,2 

— 

In  2 Stunden 

53,7 

69,3 

56,9 

58,3 

Diese  Versuche  zeigen  eine  Vermehrung  der  Koh- 
lensäureausscheidung in  allen  Stadion  dos  Wechsel- 
ficbcranfallcs. 

Liebkrmkistkr  berechnet  nun  aus  der  Menge  der 
abgeschiedenen  Kohlensäure  und  der  Höhe  der  Tem- 
peratur im  Anfall  die  Menge  der  gleichzeitig  produ- 
cirten und  abgegebenen  Wärme.  Dabei  ist  zunächst 
festzuhalten,  dass  die  verschiedenen  Nahrungs-  und 
Körpersubstanzen,  als  deren  Verbrennungsproduct  die 
Kohlensäure  anzusehen  ist  (Fette,  Eiweiss-Körper 
und  Kohlenhydrate)  bei  ihrer  Verbrennung  auf  gleiche 


Mengen  Kohlensäure  verschiedene  Mengen  Wärme 
oder  umgekehrt  liefern.  L.  berechnet  auf 

1 Grm.  COa  aus  Fett 3,5  Calorieen, 

1 - - Eiweiss  ....  3,3 

1 - - - Kohlehydraten . 2,6 

Beim  Menschen  würde  danach  die  Zahl,  welche 
das  Verhältniss  der  Wärme  zur  Kohlensäureproduction 
abgiebt,  zwischen  2,6  und  3,5  liegen,  im  Mittel  also 
ungefähr  3,0  betragen.  Sie  würde  sich  erheben,  je 
weniger  Kohlehydrate  consumirt  werden;  sie  würde 
sinken,  je  grösser  die  Zufuhr  der  Kohlehydrate  ist 
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Ihr  Maximum  würdo  sie  erreichen  bei  ausschliesslicher 
Fett-  oder  bei  Fett-  und  Fleischnahrung,  so  wie  bei 
Abstinenz  von  aller  Nahrung,  wenn  der  Körper  von 
seinem  eigenen  Fett  und  Fleisch  zehrt.  Für  Zeiträumo 
mit  annähernd  gleichen  Ernährungsverhältnissen  kann 
die  Zahl  als  nahezu  constant  betrachtet  werden.  Beim 
Fieberkranken  muss  dieselbe  ziemlich  hoch  ange- 
setzt werden,  weil  der  Kranke  zum  Theil  seine  eigene 
Körpersubstanz  oxydirt.  L.  rechnet  daher  im  Fieber 
1 Grm.C02=3,2  Calorieen.  Aus  dieser  Zahl  lässt  sich 
die  Monge  der  producirten  "Wärme  und  aus  ihr  und 
der  Höhe  der  Körperwärme  auch  die  Menge  der  ab- 
gegebenen Wärme  berechnen.  Die  Rechnung  ergiebt, 
dass  die  Wärmeabgabe  zur  Zeit  des  Steigens  der  Kör- 
pertemperatur (im  Froststadium)  unter  die  Norm  ge- 
sunken ist  und  ihren  niedrigsten  Werth  zu  der  Zeit 
erreicht,  wo  das  schnellste  Steigen  stattfindet.  Mit 
dem  Eintritt  einer  constanten  oder  nur  wenig  steigen- 
den Temperatur  hat  auch  der  Wärmeverlust  die  Norm 
überschritten,  im  Hitzestadium  ist  er  der  producirten 
Wärme  gleich,  und  im  Sch weissstadium  übertrifft  er 
sie  bedeutend.  Im  Allgemeinen  ist  zwar,  wie  L.  an- 
nimmt, die  Wärmeabgabe  des  Körpers  proportional  der 
Differenz  zwischen  der  Temperatur  des  Körperinnern 
und  des  umgebenden  Mediums.  Sie  wird  also  bei  an- 
näherndem Gleichbleiben  der  umgebenden  Wärme  zu- 
nebmen  proportional  der  Höhe  des  Fiebers.  Jedoch 
wird  die  Grösse  der  Wärmeabgabe  vielfach  durch  ge- 
wisse mit  dem  Fieber  coincidirende  Momente  beein- 
trächtigt oder  gesteigert,  wie  z.  B.  durch  die  Thätig- 
keit  des  Herzens,  den  Contractionsgrad  der  Hautge- 
fässe,  die  Ausgiebigkeit  der  Lungenventilation,  die 
Grösse  der  Perspiratio  insensibilis,  das  Vorhanden- 
sein oder  Fehlen  einer  Perspiratio  sensibilis.  Diese 
Momente  kommen  auch  bei  der  Temporatursteigerung 
im  Froststadium  und  bei  der  Temperaturabnahme  im 
Schweissstadium  in  Betracht. 

Das  Fieber  beruht  nach  L.  im  Wesentlichen 
nicht  in  einer  vermehrten  Wärmeproduction,  denn 
diese  kommt  auch  bei  Gesunden  (Verdauung,  Muskel- 
arbeit) in  einem  manchen  Fiebern  der  Zeit  und  dem 
Grade  nach  völlig  gleichen  Maasse  vor.  Es  beruht 
auch  nicht  in  einem  Aufhören  des  Vermögens,  die 
Wärme  zu  reguliren,  denn  der  Fiebernde  regulirt 
ebenfalls.  Vielmehr  beruht  es  im  Wesentlichen  da- 
rin, dass  der  Mechanismus  für  die  Wärmeregulirung 
„auf  einen  höheren  Temperaturgrad  einge- 
stellt ist.  “ 

Silujanoff  (20)  stellte  im  Laboratorium  Hel- 
ler’s einige  Versuche  an,  welche  sich  auf  die  Ver- 
änderungen in  der  Menge  der  Kohlensäure, 
des  Stickstoffs  und  Chlors  bei  künstlich  er- 
zeugtem Fieber  bezogen. 

Die  Kohlensäure  wurde  nach  der  Methode  von 
Pkttenkofbr,  der  Stickstoff  nach  der  Varrbntrapp- 
WiLL’schen  Methode,  das  Chlor  durch  salpetersaurcs 
Silberoxyd  in  den  geglühten  Resten  des  Harns  und 
die  insensibelen  Verluste  wurden  durch  Rechnung  be- 
stimmt. Die  Erregung  des  Fiebers  geschah  durch 
subcutane  Einspritzung  von  Leichenblut  Gegen  die 
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Correctbeit  der  Versuche  ist  einzuwenden,  dass  die 
Thiere  während  der  Versuchszeit  verschiedene  Men- 
gen von  Wasser  soffen  und  verschiedene  Mengen  Nah- 
rung erhielten. 

Die  Experimente  ergeben  Folgendes: 

1)  Die  insensibelen  Verluste  waren  im  Fieber  ge- 
ringer, als  beim  Hungern.  Sie  waren  am  kleinsten 
an  den  Tagen,  wo  das  Fieber  den  ganzen  Tag 
dauerte. 

2)  Die  Menge  des  Stickstoffs  im  Harn  war  beim 
Fieber  grösser,  als  boim  Hungern,  dagegen  geringer, 
als  in  der  Norm. 

3)  Die  Menge  des  Chlors  richtete  sich  einiger- 
massen  nach  der  Qualität  der  Nahrung.  Sie  war  bei 
Versuchen,  in  denen  die  Thiere  Fleisch  erhalten  hat- 
ten während  des  Fiebers  geringer,  nach  Verabreichung 
kleiner  Mengen  von  Chlornatrium  als  Zusatz  zum 
Futter  aber  grösser,  als  im  fieberfreien  Zustande. 

4)  Die  Kohlensäuremenge  zeigte  im  Fieber  eine 
Zunahme  nicht  bloss  im  Vergleich  mit  ihrer  Quantität 
während  desHungerns,  sondern  auch  im  Vergleich  mit 
ihrer  Quantität  bei  Fleischfütterung,  bei  ungenügender 
Fütterung  oder  bei  übermässigem  Füttern.  Ein  Vergleich 
zwischen  der  Kohlensäuremengo  und  der  Körpertempe- 
ratur führte  Verf.  zu  folgenden  Ergebnissen:  1)  Die 
Kohlensäuremengo  wird  desto  grösser,  je  höher  die 
Temperatur  ist.  2)  Bei  der  annähernd  gleichen  Tem- 
peratur an  demselben  Thier  steigt  die  Menge  derCO,2 
grösstentheils  und  zwar  um  so  mehr,  je  mehr  die 
Temperatur  während  des  Versuches  gesteigert  ist  und 
ebenso  umgekehrt,  was  auf  einen  mit  der  Temperatur- 
bildung parallelen  Gang  der  C02 -Ausscheidung  hin- 
weist. — Die  Steigerung  der  Temperatur  war  übrigens 
bei  allen  Versuchen  nicht  grösser  alsl,6°C. 

Die  von  dem  Vf.  an  seine  Versuche  angeknüpften 
Reflexionen  geben,  ebenso  wie  die  Versuche  selbst, 
zu  allerlei  Bedenken  Veranlassung,  auf  deren  weitere 
Darlegung  hier  nicht  eingegangen  werden  kann. 

W.  Manassrin  (21)  hat  in  dem  Laboratorium 
von  Hoppk-Setlkr  Untersuchungen  angestellt  über 
das  chemische  Verhalten  der  Muskeln  und 
des  Magensaftes  bei  fiebernden  Thieren. 
Die  Versuche  wurden  an  Kaninchen,  Hunden,  Katzen 
und  Hühnern,  die  Vcrdauungsversuche  hauptsächlich 
an  Hunden  angestellt.  Das  Fieber  wurde  durch 
Jaucheinjection  direct  in’s  Blut  oder  unter  die  Haut 
erzeugt.  Zur  Gewinnung  des  Magensaftes  wurden 
durch  den  angeschnittenen  Oesophagus  Schwämme  in 
den  Magen  eingeführt,  welche  15  Minuten  liegen  blie- 
ben und  dann,  nachdem  sie  herausgezogen,  ausge- 
drückt wurden.  Aus  der  Schleimhaut  des  Magens 
wurde  ein  künstlicher  Magensaft  bereitet.  Aus  den 
Muskeln  wurden  wässerige  und  alkoholische  Extracte 
nach  der  Methode  J.  Liebig’s  hergestellt.  Die  Ver- 
suche erstreckten  sich  auch  auf  Tbiere,  welche  durch 
starke  Blutentzichungen  in  einen  Zustand  acuter  Anä- 
mie versetzt  worden  waren. 

Aus  den  Versuchen  ergiebt  sich : 

1)  Bei  fiebernden  und  acut  anämischen  Thie- 
ren wird  das  normale  Verhältniss  der  Säure  und  des 
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Pepsins  im  Magensaft  verändert.  Dies  ergiebt  sich 
namentlich  aus  der  Thatsache,  dass  Hinzusetzen  der 
Säuro  zum  Magensaft  bei  fiebernden  Thieren  sich  von 
grösserem  Einfluss  erweist,  als  bei  gesunden. 

2)  Im  künstlichen  Magensaft  fiebernder  Thiere 
wird  das  hart  geronnene  Eiweiss  nicht  schlechter  und 
das  Fibrin  des  Ochsenblutes  oft  selbst  besser  verdaut, 
als  in  ehen  solchem  Magensaft  gesunder  Thiere. 

3)  Im  künstlichen  Magensaft  acut  anämischer 
Thiere  wird  das  hart  geronnene  Eiweiss  etwas  schlech- 
ter, das  Fibrin  des  Ochsenblutes  aber  ebenso  und  zu- 
weilen selbst  besser  verdaut,  als  im  künstlichen  Ma- 
gensaft gesunder  Tliiero. 

4)  Bei  fiebernden  Thieren  ist  die  Summe  des 
Wasser-  und  Alkohol-Extractes  der  Muskeln  kleiner, 
als  bei  gesunden  ; dahingegen  die  Qualität  des  alko- 
holischen Extractes  im  Vcrhältniss  zum  wässerigen 
grösser.  Sowohl  im  wässerigen  als  auch  im  alkoholi- 
schen Extract  ist  der  Procentgehalt  des  Stickstoffs 
grösser,  als  im  gesunden  Zustand. 

5)  Dasselbe  Vcrhältniss,  nur  in  höherem  Grade, 
welches  sich  in  den  Muskeln  fiebernder  Thiere  findet, 
zeigen  auch  die  Muskeln  hungernder  Thiere. 

Demarquay  (22)  fand,  dass  schwerere,  mit 
Knochenverletzungen  complicirte  Verwundungen  eine 
sofortige  Temperatursenkung  herbeiführen,  welche 
zwischen  wenigen  Zehnteln  und  mehreren  ganzen 
Graden  schwanken  kann.  Dio  geringste  Temperatur, 
welcbo  zur  Beobachtung  kam,  betrug  34°  bis  35“. 
Oft  trat  der  Tod  ein,  bevor  die  Körperwärme  auf  35° 
gesunken  war.  Dio  Senkung  trat  deutlicher  hervor 
bei  Männern  von  40,  als  bei  solchen  von  20  Jahren, 
am  stärksten  bei  Potatoren.  Operationen  zeigten 
keinen  Einfluss  auf  die  Temperatur.  Bauchverletzun- 
gen und  ausgedehnte  Verbrennungen  erzeugten  ein 
eben  so  starkes  Senken , wie  die  erwähnten  grossen 
Verwundungen. 

Labordb  hatte  die  Behauptung  aufgestollt,  dass 
die  Körperwärme  beim  lebenden  Menschen  niemals 
unter  30“  C.  hinabgehe.  Mignot  (23)  gesteht  die 
Richtigkeit  dieser  Behauptung  für  Erwachsene 
zu,  hebt  aber  hervor,  dass  nach  seinen  eige- 
nen, sowie  nach  Rogkr’s  und  Herviecx’s  Beob- 
achtungen bei  Neugeborenen  die  Temperatur  in 
der  Achselhöhle  auf  23  0 C.  sinken  könne.  Er 
fügt  hinzu,  dass  Senkungen,  welche  mehr  als 
5°  C.  unter  dio  Norm  betrugen,  stets  eine  lothalo 
Prognose  geben.  Vf.  glaubt  in  diesen  Beobachtungen 
eine  Berechtigung  zu  finden,  auf  den  eingetretenen 
Tod  schliessen  zu  dürfen , wenn  die  Temperatur  bei 
Erwachsenen  30°  C.  und  bei  Neugeborenen  21°  C. 
in  der  Achselhöhle  beträgt.  Er  verlangt  sogar,  dass 
ein  Todtcnschein  nur  ausgestellt  werden  soll,  nachdem 
eine  Messung  in  der  Achselhöhle  eine  unter  30“  resp. 
21°  liegende  Zahl  ergeben  hat.  Ref.  bemerkt  hierzu, 
dass  Löwen hardt  bei  (erwachsenen)  Geisteskranken, 
welche  sich  viel  entblössten  und  oft  gebadet  wurden, 
Senkungen  der  Temperatur  bis  zu  23,75“  C.  beob- 
achtet hat  (s.  den  Bericht  f.  1868.  II.  S.  13). 


IX.  Wnndfiebtr,  Prämie,  Septicänaie. 

1)  Albert  uml  Stricker,  Untersuchungen  über  du  Wundfieber 
Wiener  ined.  Jahrb.  lieft  L 8.  39-69.  — 2)  Stricker,  Ueber 
die  Entdeckung  des  Kltergiftee,  eine  Untersuchung.  Wiener  med. 
Jahrbb.  Heft  1.  S.  70 — 91.  — 3)  Albert  und  Stricker,  Bei- 
trlgo  zur  Lebre  vorn  Kleber.  Wiener  med.  Jabrbb.  Heft  }. 
8.  367 — 399.  — 4)  Diecuasion  eur  l'infection  purulente.  Bulletin 
de  l’Acad.  de  H6d.  Pari».  1871.  — S)  Diicmilon  »ur  l'infec- 
tion purulente.  L'hStel  Dien  HÄtel  de  ▼Ille.  Gaaette  hebdom. 
de  Hdd.  et  de  Chirurg.  No.  19.  (Einige  Bemerkungen  H4- 
nocquo’e  von  keinem  besonderen  Intereeie).  — 6}  Pldoux, 
Tribut  mddlcal  k la  queitlon  chiruglcale  de  i’inferUon  purulente. 
L'Uolon  mid,  No.  47.,  48.,  52.  — 7)  Blum,  Albert,  Rtude 
•ur  la  pyohimle.  ,Arch.  gdo.  de  Mdd.  18*OOclbr.  — 8)  Harem, 
0.,  Dea  embolie*  eapillalrea  dam  la  pyohdmie.  Gax.  heb- 
dom. de  Udd.  et  de  Chirurg.  No.  19.  — 9)  Demarquay,  Re- 
cherche. eur  la  permeabilitd  de*  ot  datu  ae»  rapporta  avec  l’o.teo- 
myelitc  et  Pinfoction  purulente.  Bull,  de  l'Acad.  de  Udd.  p.  877 
— 888.  — 10)  Demarquay,  De  i'ostdomydllte  dans  tea  rap- 

porta aeec  l’infection  purulente.  LT;nlon  med.  No.  74.  — 11) 
Klebe,  Die  Uraaebe  der  infeetlüten  Wundkrankbeiten.  Corresp. 
Bl.  für  «chwclzerlscbe  Aerxte.  Jahrg.  I.  Nr.  9,  8eparatabdruck. 

Albert  und  Stricker  ( 1 ) haben  die  Theorie 
Bjlliioth’s,  0.  Webek’s  und  Bkromann’s  über  die 
Entstehung  des  Wund-  und  Entzündungs- 
Fiebers  einer  experimentellen  Kritik  unterworfen 
Jener  Theorie  zufolge  sollte  das  Wundfieber  und  in 
gleicher  Weise  das  Entzündungsfieber  durch  die  Re- 
sorption von  Stoffen  aus  der  Wunde  oder  dem  Ent- 
zündungsherde entstehen.  Diese  als  pyrogen  bczeich- 
neten  Stoffe  sollten,  iu’s  Blut  gelaugt,  eine  höhere 
Oxydation  anregen,  und  so  zur  Fiebertemperatur  Ver- 
anlassung geben,  ln  diesem  Sinne  sollte  namentlich 
anch  guter  Eiter  nnd  frisches  Wundsecret  fiebererre- 
gend wirken. 

Die  Vff.  bestätigten  zunächst,  dass  frischer  Eiter, 
welcher  mit  der  15  fachen  Menge  \ procentiger  Koch- 
salzlösung verdünnt  war,  in  die  Cruralvene  eines  Hnn- 
des  injicirt,  Fieber  hervorrief ; d.  b.  kurze  Zeit  nach 
der  Injection,  nachdem  ein  mässiges  Sinken  der  Tem- 
peratur vorhergegangen,  trat  im  Verlauf  einer  Stunde 
eine  beträchtliche  Steigung  der  Körperwärme  ein.  Die 
Steigung  geschah  Anfangs  langsamer,  dann  rasch  und 
ward  dann  plötzlich  wieder  langsam.  Während  des 
Ansteigens  war  in  der  Regel  Zittern  des  Thiers  wahr- 
zunehmen. Ein  ähnliches  Verhalten  zeigte  sich  in  ei- 
nem zweiten  Versuch,  nach  Injection  von  >r  Cc.  frischem, 
unverdünntem  Eiter.  Nach  diesen  und  ähnlichen  Ver- 
suchen schliessen  dio  Vff.,  dass  Eiter,  in’s  Blut  inji- 
cirt, in  der  That  Fieber  erzeugt.  — Ein  freilich  nicht 
ganz  congruentcs,  aber  doch  sehr  ähnliches  Verhalten 
der  Temperaturbewegnng  wurde  nun  ferner  auch  be- 
obachtet nach  der  Injection  von  20  Grms.  verdünnter 
Kochsalzlösung  oder  Brunnenwassers.  Ja,  es  zeigte 
sich  eine  ähnliche  Temperatur -Steigerung  auch  dann, 
wenn  Hunden  ihr  eigenes  Blut  aus  der  Cruralartcrie 
direct  in  die  anliegende  Cruralvene  übergeleitet  wurde. 
Dieser  in  drei  Fällen  wiederholte  Versuch  wurde  an- 
gestellt, um  einen  aus  Bkrgmann’s  Ansichten  über  die 
Art  mancher  pyrogener  Substanzen  sich  ergebenden 
Einwand  abzuschneiden.  Bergmann  ist  nämlich  der 
Meinung,  dass  verbrauchte  Parenchymsäfte  pyrogen 
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sind , und  man  würde  daher  den  Versuchen  mit  In- 
jection  von  Wasser  oder  Kochsalz  gegenüber  geltend 
machen  können,  dass  durch  diese  Flüssigkeiten  Zer- 
fallsproducte,  namentlich  der  Blutkörperchen,  erzeugt 
werden,  welche  den  verbrauchten  Parenchymsäften 
analog  wirken  könnten.  Die  temperatursteigernde  Wir- 
kung des  Aderlasses  erklärt  B.  aus  der  durch  densel- 
ben bedingten  Herabsetzung  des  Blutdruckes,  welcher 
zu  einer  gesteigerten  Resorption,  und  damit  ebenfalls 
zu  einer  vermehrten  Aufnahme  von  Zerfallsproducten 
führt.  Auch  dieser  Einwand  wird  durch  die  Ergeb- 
nisse der  directen  Ueberführung  von  Blut  aus  der  Ar- 
terie in  die  Vene  abgeschnitten. 

DioVff.  schliessen  nun  aus  diesen  Versuchen,  dass 
bei  der  Erzeugung  von  Fieber  durch  Injection  von  ver- 
dünntem Eiter  andere  Bedingungen  wirksam  sein  müs- 
sen, als  die  pyrogenen  Substanzen,  ja,  dass  die  pyro- 
genen Substanzen  auch  nicht  mehr  in  der  einfachsten 
Fassung  als  Reste  des  Stoffwechsels  aufrecht  zu  erhal- 
ten sind.  Unverkennbar  wirkt  nun  aber  Eiter  schon 
in  viel  geringerer  Menge  (i  Ccm.)pyrogen,  als  Wasser 
oder  Kochsalzlösung.  Aber  diese  Wirkung  ist  wahr- 
scheinlich begründet  in  embolischen  Verstopfungen, 
welche  derselbe  erzeugt,  denn,  wenn  1 Ccm.  Wasser, 
welches  Stärkekörner  enthielt,  in  dieJugularvene  ein- 
gespritzt wurde,  so  entstand  danach  eine  ganz  ähn- 
liche Temperatur-Steigerung. 

Weiterhin  erzeugten  die  Verff.  auch  febrile  Tem- 
peratur-Steigerungen bei  Hunden  sowohl  wie  bei  Ka- 
ninchen durch  subcutane  Injection  von  Wasser  oder  von 
Blut,  also  durch  indifferente  Substanzen,  nach  deren 
Einspritzung  unter  die  Haut  die  Vff.  auch  keine  auf- 
fällige Entzündungserscheinungon  an  der  Applications- 
stelle  wahrnahmen. 

Im  Ganzen  glauben  die  Verff.,  durch  ihre  Experi- 
mente den  Beweis  erbracht  zu  haben,  dass  der  Eiter 
directe  pyrogene  Eigenschaften  nicht  be- 
sitze. 

Versuche,  bei  welchen  die  Vff.  gesunden  nunden 
das  Blut  von  fiebernden  Hunden  injicirten,  ergaben 
ebenfalls  eine  Temperatur- Steigerung,  welche  jedoch 
auch  dann  eintrat,  wenn  das  Blut  gesunder  Hunde  zur 
Transfusion  verwendet  wurde.  Ja,  es  dauerte  das  in 
beiden  Fällen  der  Steigerung  vorhergehende  Sinken 
der  Temperatur  kürzere  Zeit,  wenn  gesundes  Blut 
benutzt  worden  war. 

In  der  an  diese  Versuche  sich  anschliessenden  Ab- 
handlung (2)  unterwirft  S.  die  Untersuchungen  Bill- 
roth’s  vom  Jahre  1864  über  die  Wirkungen  des  sog. 
Eitergiftes,  und  namentlich  die  von  Billroth  aus  sei- 
nen Experimenten  gezogenen  Schlüsse  einer  kritischen 
Beleuchtung,  ohne  jedoch  neue  thatsäcblicbc  Beiträge 
zu  den  in  Betracht  kommenden  Fragen  abzugeben. 

Endlich  haben  beide  Beobachter  durch  eine  spätere 
Versuchsreihe (3)  die  Thatsache  festgestellt,  dassfieber- 
erzeugendc  Einflüsse  raschere  und  intensivere  Wir- 
kungen herbeiführen  bei  Thieren,  welche  kurze  Zeit 
vorher  schon  einmal  gefiebert  hatten.  Dies  ergab  sich 
namentlich  bei  Versuchen  mit  wiederholter  Injection 
geringer  Mengen  (0,8  Ccm.)  eines  Stärkegemisches  mit 


Wasser  (Starkerailch).  Der  zwischen  der  ersten  und 
zweiten  Injection  liegende  Zeitraum  betrug  2 bis  4 
Tage,  und  die  Temperatur- Steigerung  war  bei  der 
zweiten  Injection  eine  grössere,  blieb  aber  vollständig 
aus,  wenn  die  Thiere  vorher  durch  Morphium  narkoti- 
sirt  oder  durch  Curare  vergiftet  worden  waren. 

Die  durch  Stärkemilch  hervorgerufene  Temperatur- 
Steigerung  ist  der  Hauptsache  nach  bedingt  durch  die 
Einwirkung  der  Stärke;  denn  gleiche  Mengen  Wasser 
erzeugen  nur  höchst  geringe  Temperatur -Zunahmen. 
Aber  ein  besonderer  Grund  für  die  fiebererregende 
Wirkung  der  Stärke  liess  sich  nicht  auffinden.  Denn 
die  Stärkekörner  bleiben,  wie  aus  Untersuchungen  von 
Auspitz  hervorgeht,  zwar  nach  ihrer  Einspritzung  in 
die  Venen  in  den  Lungen  stecken,  bewirken  dort  aber 
keine  erkennbaren  Lokal-Veränderungen.  Und  Unter- 
suchungen des  arteriellen  Blutdruckes  zur  Zeit  der 
Injection  und  der  Temperatur-Steigerung  liefern  nega- 
tive Ergebnisse. 

Die  Pariser  Ac ade mio  do  Medecine  hat  in 
einer  Reihe  von  Sitzungen  (4)  ihre  seit  dem  Juni  1869 
unterbrochene  Discussion  über  eitrige  Infection  fort- 
gesetzt. 

Die  Discussion  zieht  sich  fast  durch  alle  vom 
März  bis  in  den  October  gehaltenen  Sitzungen,  ist 
aber  an  neuen  Thatsachen  äusserst  unerspriesslich  und 
erstreckt  sich  namentlich  so  gut  wie  gar  nicht  auf  die 
wichtigen  Fortschritte,  welche  der  Gegenstand  dersel- 
ben neuerdings  in  Deutschland  erfahren  bat. 

Dies  gilt  besonders  von  den  über  mehrere  Sitzun- 
gen sich  ausdehnenden  Verhandlungen  zwischen 
Chaukfard  und  Jules  Gukrin. 

Nach  den  Mitthoilungcn  von  Boüley  bei  dieser 
Discussion  ist  die  Disposition  zu  Eiterungen  und  eitri- 
gen Infectioncn  bei  den  verschiedenen  Species  unserer 
Hausthiero  eine  äusserst  differente.  Sie  steht  im 
Verhältniss  zu  dem  Grade  der  Gerinnbarkeit  des  Blu- 
tes dieser  Thiere,  welcher  bei  den  verschiedenen 
Species  ebenfalls  sehr  bedeutend  differirt.  Die  Dis- 
position zu  Eiterungen  und  eitrigen  Infcctionen  ist 
nämlich  um  so  geringer,  je  grösser  die  „Plasticität“ 
des  Blutes  ist. 

Danach  stellt  Boclkt  folgende  Reihe  der  Haus- 
thiere  auf,  in  der  die  Species  den  Anfang  macht, 
welche  die  grösste  Plasticität  des  Blutes  und  dio  ge- 
ringste Disposition  zu  Eiterungen  besitzt.  Je  nach 
dem  Grade  der  Entwickelung  dieser  beiden  Eigen- 
schaften schliessen  die  übrigen  Species  sich  an.  Die 
Reihe  ist  folgende.  Am  geringsten  ist  dio  Dis- 
position beim  1)  Vogel,  weniger  gering  beim 
2)  Rind,  dann  folgen  3)  der  Hund,  4)  das 

Schwein,  5)  das  Schaf,  6)  das  Kaninchen,  und 
am  grössten  endlich  ist  bei  gleichzeitig  sehr  ge- 
ringer Plasticität  des  Blutes  die  Disposition  zu  Eite- 
rungen und  Eiterinfectionen  7)  beim  Pferd.  Das  edle 
Pferd  zeigt  dieselbe  in  weit  geringerem  Grade  als 
das  gemeine,  während  beim  Rinde  ein  derartiger 
Unterschied  nicht  vorzukommen  scheint.  Beim  Schaf 
scheint  die  Disposition  eine  grössere  zu  sein  in  Heer- 
den,  welche  in  tiefen  und  feuchten  Gegenden  weiden, 
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als  in  solchen,  die  ihren  Aufenthalt  in  hohen  und 
trockenen  Gegenden  haben.  Aehnliche  Einflüsse  der 
Nahrung  und  des  Aufenthaltes  kommen  auch  beim 
Kaninchen  vor.  Von  Bedeutung  für  die  Entwickelung 
der  eitrigen  Infcction  ist  ferner  der  Sitz  der  Verwun- 
dung. Die  Infection  entsteht  am  leichtesten  nach 
Verwundungen  in  der  Nähe  grosser  Venenverzwei- 
gungen. Besonders  günstig  für  dieselbe  ist  ferner 
der  Aufenthalt  der  operirten  oder  sonstwie  verwunde- 
ten Thiere  in  schmutzigen,  niedrigen,  schlecht  gelüf- 
teten Krankenställen.  Endlich  hat  auch  die  Art  der 
Verwundung  in  so  fern  eine  Bedeutung,  als  die  eitrige 
Infection  um  so  seltener  auftritt,  jo  einfacher,  um 
so  häufiger,  je  complicirter  die  Verwundung  ist. 

Gossklin  zweifelt  nicht  daran,  dass  es  sich  bei 
der  eitrigen  Infection  um  die  Aufnahme  einer  giftigen 
Substanz  handele,  behauptet  jedoch,  dass  dieso  gif- 
tige Substanz  eine  ungreifbare  und  somit  eine  hypo- 
thetische sei.  Er  will  sie  nicht  als  Ursache  des  ein- 
fachen Wundfiebers  ansehen,  wohl  aber  das  hektische 
Fieber,  die  Rose,  das  Uarnfieber  (fievre  urincuse)  und 
manche  Formen  von  Puerperalfieber  als  durch  dieselbe 
bedingt  auffassen.  Auch  die  localen  und  allgemeinen 
Wirkungen  cmbolischer  Pfropfe  sicht  er  an  als  die  Fol- 
gen von  Beimischungen  dieser  Substanz  zu  denselben. 
Eine  vernünftige  Prophylaxe  habe  ihr  Augenmerk  da- 
rauf zu  richten,  dass  die  Bildung  des  Giftes  verhütet, 
seine  Resorption  verhindert  und,  wenn  es  bereits  auf- 
genommen wäre,  seino  Ausscheidung  oder  seine  Neu- 
tralisation befördert  werde.  Occlusivverbände,  locale 
Desinfectionen,  Aetzungen,  Irrigationen,  Aspirationen 
nach  Maisonnkuve,  endlich  kräftigende  Ernährung, 
Alkoholica,  Tonica  werden  zur  Erreichung  dieser 
Zwecke  von  G.  empfohlen. 

A.  Gurrim  hebt  in  einer  langen,  namentlich  gegen 
die  Ansichten  von  Verneuil  und  die  Beobachtungen 
von  Billroth  und  0.  Weber  gerichteten  Darlegung 
hervor,  dass  die  Ansteckung  bei  der  eitrigen  sowohl, 
wie  auch  bei  der  putriden  Infection  durch 
die  atmosphärische  Luft  als  Trägerin  des  Giftstoffes 
vermittelt  werde. 

„Es  existiren“,  sagt  er,  ,,in  einer  Wunde  zwei 
wesentlich  verschiedene  Theilc.  Der  eine  ist  zu- 
sammengesetzt aus  Eiterkörperchen  und  Eiterserum, 
der  andere  ist  ein  bisher  ungreifbares  Etwas,  welches 
ich  Miasma  nenuc.  Es  kann  durch  die  Wunde  ab- 
sorbirt  werden,  von  welcher  cs  bereitet  wurde,  oder 
es  kann  sich  in  der  Luft  verbreiten  und  auf  andere 
Wunden  übergehen.“ 

Vbrmruil,  welcher  mit  den  deutschen  Beobach- 
tern die  Existenz  eines  auch  chemisch  darstellbaren 
septischen  Giftes  zugesteht,  ist  der  Meinung,  dass  die- 
ses Gift  sich  selbständig  in  irgend  einem  Krankheits- 
herd entwickeln  könne,  welcher,  sei  es  durch  seine 
anatomischen  Verhältnisse,  sei  es  durch  eine  ur- 
sprüngliche oder  acquirirtc  Disposition  des  Indivi- 
duums hierzu  geeignet  ist.  Oder  es  soll  das  Gift  von 
aussen  her  aufgenommen  werden  können,  und  zwar 
durch  eine  Wunde  oder  durch  Impfung,  entweder  durch 
directe  Uebertragung  oder  durch  Berührung  mit  einer 


die  septischen  Partikelchen  enthaltenden  Luft.  Diese 
Art  der  Uebertragung  bezeichnet  V.  als  Hetero-In- 
fection  im  Gegensatz  zu  der  ersteren,  welche  er 
Auto-Infection  nennt.  Die  Hetero-Infection  soll  seiner 
Meinung  nach  auch  obno  eine  Verwundung  zu  Stande 
kommen  können,  lediglich  durch  Einathmung  der  ver- 
gifteten Luft. 

Das  traumatische  Fieber  ist  im  Wesentlichen  von 
gleicher  Art,  insofern  es  durch  die  Aufnahme  einer 
besonderen  giftigen  Substanz  erzeugt  wird.  Dasselbe 
kann  zur  normalen  Zeit  auftreton,  aber  auch  so  lange 
noch  sich  einstellen,  wie  überhaupt  die  Bedingungen 
für  dio  Bildung  und  Aufnahme  des  Sepsins  vorhanden 
sind.  Es  hört  nach  Ablauf  einiger  Tage  auf,  wenn 
das  Sepsin  eliminirt  ist,  aber  es  kann  sich  auch  un- 
bestimmbar lange  halten,  kann  aufhören  und  wieder- 
kehren, kann  einen  remittirenden  Typus  zeigen,  regel- 
mässig oder  unregelmässig  sein,  ohne  dadurch  von 
seinem  wesentlichen  Character  einzubüssen.  Von  dem 
traumatischen  Fieber  ist  das  einfach  entzündliche 
Fieber  zu  unterscheiden.  Es  können  gleichzeitig  die 
Bedingungen  für  beide  Fioberarten  und  demgemäss 
auch  gleichzeitig  beide  Fieber  vorhanden  sein.  So 
lange  der  Eiter  nicht  in  übermässiger  Menge  producirt 
wird  und  von  guter  Beschaffenheit  ist,  so  lange  exi- 
stirt  auch  kein  Fieber.  Wenn  er  faulig  wird  und  in’s 
Blot  übergeht,  so  erzeugt  er  Septicämie.  Das  trau- 
matische Fieber  verläuft  rasch  oder  schleichend,  regel- 
mässig oder  unregelmässig,  leicht  oder  schwer,  ganz 
wie  die  Septicämie,  deren  Symptome  es  darstellt.  Die 
Septicämie  ist  im  Wesentlichen,  ihrer  Natur  und  ihren 
Erscheinungen  nach,  diesolbe,  mag  sie  durch  Auto- 
oder durch  Hetero- Infection  entstanden  sein.  Auch 
die  Pyämie  ist  nichts  Anderes  als  eine  schwere  Sep- 
ticämie mit  besonderen  Complicationcn.  Der  normale 
Eiter  besitzt  keine  giftigen  Wirkungen  und  darf  also 
nicht  als  die  toxische  Substanz  bei  der  Pyämie  aufge- 
fasst werden. 

PioiuiY  hält  die  Thatsache  des  Eindringens  von 
Eiter  in’s  Blut  durch  Absorption  oder  Imbibition  für 
zweifellos  erwiesen  durch  klinische  Beobachtung  und 
mikroskopische  Analyse.  Der  normale  Eiter  wird 
nach  seiner  Absorption  allmälig  durch  die  Secrctions- 
organe  abgeschieden,  der  faulige  dagegen  erzeugt, 
in  s Blut  aufgenommen,  nicht  allein  fieberhafte  Zu- 
stände im  Allgemeinen,  sondern  die  Eiterkörperchen 
alterircn  auch  die  Milz,  welche  krank  wird,  sich  ver- 
grössert  und  den  remittirenden  Character  des  Fiebers 
herbeiführt.  Man  kann  das  Fieber  wenigstens  für 
einige  Zeit  herabsetzen  oder  aufheben  durch  die  An- 
wendung des  alkoholischen  Extractes  von  Berberis 
oder  durch  grosse  Chinindosen.  Aber  die  Affection 
der  Milz  und  dio  febrilen  Zustände  erneuern  sich,  so 
lange  die  Quelle  des  Eiters  nicht  versiegt  ist. 

Colin  hat  zahlreiche  Versuche  angcstellt  über  die 
Wirkungen  fauliger  Substanzen  auf  Thiere.  Er  inji- 
rirte  dieselben  zu  diesem  Zwecke  in  Venen  oder  in 
die  Respirationsorgano,  oder  er  brachte  die  fauligen 
Substanzen  in  den  Intestinaltractus,  oder  er  applicirto 
sie  in’s  Bindegowebe  und  auf  Wunden.  Zn  Versuchen 
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an  grossen  Thieren  mit  bedeutenden  Mengen  von  fau- 
liger Flüssigkeit  benutzte  C.  faules  Wasser,  wo  kleine 
Mengen  des  giftigen  Agens  ausreichten,  wählte  er 
fauligen  Eiter  oder  zersetzte  Secrete  anderer  Art. 
Allo  Flüssigkeiten  wurden  vor  ihrer  Application  filtrirt. 
Pferde,  welchen  er  faulende  Flüssigkeit  in  beträcht- 
licher Menge  aber  in  sehr  schwacher  Concentration  in 
die  Jugularvene  injicirte,  starben  schnell.  Dagegen 
trat  nach  der  Injection  gleicher  Flüssigkeiten  in  die 
Respirationsorgane,  ebenfalls  von  Pferden,  nicht  so 
evident  und  schnell  der  Tod  ein.  Einzelne  Tbiere 
erholten  sich,  und  ein  Pferd,  welches  sieben  Tage 
nach  der  Einspritzung  getödtet  wurde,  zeigte  in  der 
Brust  zerstreute  Infiltrationsherde  und  verfärbte  Pe- 
techien , hie  und  da  Eiterherde , mit  zahlreichen  Bac- 
terien.  Weit  grössere  Mengen  fauliger  Flüssigkeit 
wurden  zwei  Pferden  in  den  Magen  gebracht.  Es 
traten  so  gnt  wie  keine  krankhaften  Erscheinungen  auf. 
Gleiche  Resultate  zeigten  sich  bei  vielen  anderen 
Ilausthieren.  C.  ist  der  Meinung,  dass  die  faulige 
Substanz  durch  den  Magensaft  zersetzt  wird,  wofür 
auch  der  Versuch  von  Bouillaud  spricht,  in  welchem 
wenigstens  eine  Irritation  der  Schleimhaut  beobachtet 
wurde , nachdem  die  faulige  Flüssigkeit  direct  in  den 
Darm  eingeführt  worden  war.  Die  Experimente  mit 
der  Application  fauliger  Substanzen  in’s  Bindegewebo 
oder  auf  Wunden  wurden  an  kleineren  Thieren, 
Schafen,  Katzen,  Kaninchen,  Tauben,  Sperlingen  ge- 
macht. Es  wurde  bald  geimpft,  bald  hypodermatisch 
injicirt.  Man  beobachtete  regelmässig  eine  schnell 
tödtliche  Septicämie  und  nach  dem  Tode  in  einzelnen 
Fällen  Hyperämie  und  Hämorrhagie  des  Darms,  Milz- 
schwellung, ein  dünnflüssiges  Blut  in  den  grossen 
Venen  des  Unterleibes. 

A.  Goerie  erachtet  es  für  richtiger,  die  bisher  als 
purulente  Infection  oder  Pyämie  bezeichnete  Krankheit 
„chirurgischer  Typhus  (typhus  chirurgical  )“  zu 
uennen.  Es  bandele  sich  auch  hier,  wie  in  allen  an- 
deren Typhen  um  eine  Blutvergiftung  und  diese  Vergif- 
tung entstehe  aus  der  Absorption  deletärer  Miasmen, 
welche  sich  an  der  Oberfläche  von  Wunden  entwickelten. 
Sie  veranlasse  die  metastatischen  Herde,  die  Abscesse  und 
und  Infarcte,  welche  hervorgerufen  werden  durch  die 
Wirkungen  des  Giftes  auf  die  Gewebe,  in  denen  sie 
entständen.  Den  „chirurgischen  Typhus“  hält  G.  für 
eine  wesentlich  andero  Krankheit,  als  die  putride 
Infection,  beide  aber  rechnet  er  in  die  Classe  der  Sep- 
ticämieen.  Das  Wundfieber  dagegen  gehöre  nicht  in 
diese  Classe , denn  Nichts  beweise , dass  es  durch  die 
Absorption  eines  Giftes  bervorgerufen  werde.  Der 
chirurgische  Typbus  sei  nicht  nur  eine  infectiöse, 
sondern  auch  eine  cotitagiöse,  durch  die  Luft  ver- 
breitbare Krankheit,  aber  das  vergiftende  Agens  lasse 
sich  zur  Zeit  nicht  anders  als  durch  das  vage  Wort 
Miasma  bezeichnen.  Das  aus  der  Bierhefe  dargestellte 
schwefelsaure  Sepsin  scheine  nichts  Anderes  zu  sein, 
als  eine  Substanz,  welche  ebenso  wirke,  wie  alle  fau- 
ligen Körper.  Als  prophylactiscbe  Massregel  gegen 
den  chirurgischen  Typhus  empfehle  sich , wenn  man 
die  Verwundeten  nicht  isoliren  könne,  die  Wunden 
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vor  der  Berührung  mit  der  verunreinigten  Luft  zu 
schützen,  und  zu  diesem  Zweck  erscheine  der  Watte- 
verband am  zweckmässigsten.  Gegen  die  ausge- 
brochene Krankheit  empfehlen  sich  Chinindosen  zu 
2 — 4 Grammes. 

J.  Gukrin  sucht  die  Ursachen  für  die  purulente 
Infection  ganz  allgemein  in  der  Luft.  Vermöge  ihrer 
„organischen“  Einflüsse  soll  sie  modificirend  wirken 
auf  die  Nerven  und  die  Gefässe  an  der  Oberfläche  der 
Wunden,  ebenso  vermöge  ihrer  chemischen  Einflüsse 
auf  die  Wundproducte  und  auf  die  Substanz  dieser 
Oberfläche  selbst.  Mechanisch  soll  sie  wirken  durch 
ihren  Druck  auf  die  Wunde,  welcher  die  Producte  der 
Secretion  an  ihrem  Austritt  hindere  und  dadurch 
ihre  Resorption  befördere.  Die  in  der  Luft  befind- 
lichen Fermente  kämen  hinzu  und  wirkten  sowohl 
auf  den  Act  der  Secretion,  wie  auch  auf  die  Secretions- 
producte.  Endlich  wirke  die  atmosphärische  Luft 
auch  noch  indirect  auf  die  Wunden,  in  so  fern  sie 
vermöge  ihrer  besonderen  Zustände  besondere  Ein- 
flüsse auf  den  Gesammtorganismus  ausübe.  — Die 
mit  der  Injection  oder  sonstigen  Application  von 
Eiter  angestellten  Experimente  hält  G.  nicht  für  durch- 
weg verwerthbar,  weil  man  den  Eiter  des  Menschen 
bei  Thieren  von  verschiedener  Organisation  ange- 
wendet habe,  weil  man  keine  genügende  Rücksicht 
auf  die  Zeit  genommen  habe,  während  welcher  der 
Eiter  mit  der  Luft  in  Berührung  gewesen,  auch  nicht 
darauf,  ob  der  Eiter  aus  entzündeten  Tbeilen  oder  von 
Wundfläcben  genommen  sei;  auch  habe  man  zu 
manchen  Versuchen  einen  mit  Wasser  vermischten 
Eiter  gebraucht,  und  endlich  habo  man  sehr  gewöhn- 
lich den  Eiter  direct  in  eine  Vene  gespritzt.  Die  Ver- 
suche setzen  also  ganz  andero  Bedingungen , als  die- 
jenigen sind,  unter  welchen  der  physiologische  Eiter 
spontan  und  ohne  eine  besondere  äussere  Einwirkung 
resorbirt  wird.  — Der  Eiter  ist  nach  G’s.  Ansicht 
ein  directes  Erzeugnis  des  Blutes.  So  lange  er  rein 
ist,  kann  er  ohne  Gefahr  mit  dem  Blute  vermischt 
werden , denn  er  ist  Nichts  als  ein  modificirtes  Blut 
und  besonders  characterisirt  durch  das  Fehlen  von 
Fibrin.  Seine  Veränderungen  sind  das  Product  zweier 
verschiedenen  Gruppen  ätiologischer  Einwirkungen. 
Zu  der  einen  gehört  die  Luft  und  die  verschiedenen, 
unter  normalen  Verhältnissen  in  ihr  befindlichen 
Gase;  zu  der  anderen  Gruppe  gehören  die  fremd- 
artigen Beimischungen,  wie  die  aus  der  Luft  hinein- 
gebrachten Fermentsubstanzen  oder  die  vom  Organis- 
mus selbst  gebildeten  und  ihm  beigemengten  patho- 
logischen Producte.  Ein  so  veränderter  Eiter  bewirkt 
die  Erscheinungen  der  Eitervergiftung,  welche  in 
einer  allgemeinen  Einwirkung  auf  den  ganzen  Orga- 
nismus besteht,  und  in  einem  speciellen  Einfluss  auf 
verschiedene  Organe.  Die  Eitervergiftungen  zerfallen 
in  zwei  grosse  Kategorieen,  in  einfache  und  zusammen- 
gesetzte Vergiftungon,  von  denen  jede  Art  wieder 
einen  acuten  oder  einen  chronischen  Verlauf  haben 
kann.  Die  entfernteren  Wirkungen  jeder  Art  von 
Eitervergiftung  bestehen,  wenn  die  Vergiftungen  lange 
dauern  oder  sich  häufig  wiederholen,  in  der  Entwick- 
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Jung  permanenter  individueller  Kachexieen,  welche 
sogar  erblich  werden  können.  — Als  Hauptindicationen 
für  dio  Behandlung  der  Eitervergiftungen  stellt  G. 
auf,  dass  man  die  Eiterbildung  vermittelst  der  subcu- 
tanen  Methode  möglichst  zu  vermeiden  und  durch  Ab- 
schluss der  Wunde  von  der  Luft  zu  beschränken  suche, 
dass  man  den  Eintritt  des  Eiters  in  den  Organis- 
mus verhindere,  entweder  durch  Aspiration  allein 
oder  durch  gleichzeitige  Drainage,  dass  man  endlich 
eine  Behandlung  der  Eitervergiftung  möglichst  früh 
vornehme,  zu  welchem  Zwecke  sich  Brech-  und  Ab- 
führmittel, Chinin  und  Tonica  besonders  empfehlen. 

Vkrhkuil  weist  in  einer  späteren  Sitzung  auf  die 
Beziehungen  der  Eitervergiftung  zu  Knochenverletzun- 
gen hin  und  hebt  hervor,  dass  das  faulige  Gift  sich 
bei  Verwundungen  der  Knochen  nicht  allein  leichter 
bilde,  sondern  auch  viel  wirksamer  sei,  wenn  sich 
das  Knochengewebe  und  insonderheit  das  Markgewebo 
an  seiner  Bildung  betheilige.  Knochenverwundungen 
prädisponiren  aber  auch  deshalb  zu  schwerer  Septi- 
cämie,  weil  sie  mehr,  als  alle  anderen  die  fortdau- 
ernde Aufnahme  des  Giftes  in  den  Organismus  gestat- 
ten und  begünstigen. 

Nach  Ciiassaignac’s  Meinung  besteht  ein  wesentlicher 
Unterschied  zwischen  eitriger  und  fauliger  Vergiftung. 
Der  Unterschied  tritt  hervor  in  den  Ursachen,  in  der 
Dauer,  in  den  Symptomen  am  Lebenden  und  in  den 
Erscheinungen  an  der  Leiche.  Auch  der  gesundeste 
Ort  schützt  nicht  mit  absoluter  Sicherheit  vor  der  eitri- 
gen Vergiftung  nach  grossen  Operationen,  die  Zer- 
streuung der  Operirten  vermindert  aber  dio  Sterblich- 
keit. Auch  gewähren  dio  Methoden  der  Operation, 
resp.  Behandlung  einen  gewissen  Schutz,  nämlich  das 
Ecrasement,  die  Drainage  und  die  Wundverschlies- 
sung. 

Bouillaüd  hält  das  Blut  für  den  eigentlichen  Sitz 
des  Entzündungsfiebers  und  einen  entzündlichen  Zu- 
stand der  Gefässintima  für  die  Ursache  desselben. 
Derselbe  unterscheidet  sich  im  Wesentlichen  nicht 
vom  Fieber  überhaupt,  wohl  aber  durch  seinen  Aus- 
gangspunkt ebenso,  wie  die  übrigen  Fieber  dies  auch 
unter  einander  thun.  Danach  kann  man  Fieber  aus 
inneren  oder  aus  äusseren  Ursachen  unterscheiden, 
und  beide,  welche  wesentliche  Differenzen  nicht  be- 
sitzen, können  bald  einfach,  bald  complicirt  sein, 
z.  B.  complicirt  durch  ein  septisches  Element.  Wenn 
dieses  Element  sich  mit  dem  Entzündungsfieber  ver- 
bindet, so  besteht  gleichzeitig  eine  Gefässentzündung 
und  eine  Septicämie.  Das  Fieber  der  Verwundeten 
ist  eino  besondere  Art  des  Entzündungsfiebers,  beson- 
ders aber  nur  durch  seine  Gelegenheitsnrsache.  Es 
tritt  auf  wie  alle  anderen,  bald  unter  der  entzünd- 
lichen Form  allein,  bald  unter  dieser  und  der  fauligen 
Form  zugleich.  Die  Complication  mit  der  Septicämie 
erklärt  sich  in  diesem  Falle  wie  in  allen  anderen  aus 
einem  septischen  Herd,  sei  cs  ein  äusserer,  sei  es  ein 
innerer,  ans  dem  das  Blut  eine  gewisse  Quantität  sep- 
tischer Substanz  aufnimmt.  Dio  eitrige  Infcction  ist 
eino  Art  der  Septicämie. 

Auch  Pidoux  (G)  hat,  angeregt  durch  die  Discus- 


sionen  über  purulente  Infection,  mit  welchen  in  der 
Academie  do  Medecine  so  viel  Zeit  verschwendet 
wurde,  seine  Ansichten  über  diesen  Gegenstand  von 
Eaux-bonties  aus  der  Oeffentlichkeit  übergeben.  Die- 
selben kommen  der  Hauptsache  nach  darauf  hinaus,  dass 
ein  specifischer  Unterschied  zwischen  Fiebern  aus  äusse- 
ren und  inneren  Ursachen  (chirurgische  und  medici- 
nische  Fieber  Vrf.)  nicht  besteht.  Eino  eitrige  Infec- 
tion kann  ohne  eine  Wunde  und  ohne  Eiterung  nicht 
zu  Stande  kommen,  aber  wohl  können  umgekehrt  Ei- 
terungen und  Wunden  ohne  purulente  Iufectionen  be- 
stehen. Die  Beziehung  zwischen  Verwundung  und 
eitriger  Infection  beruht  auf  zwei  Momenten:  1)  auf 
einer  „Sympathie  oder  richtiger  einer  Synergie“,  2)auf 
einem  Krankheitskeim.  Das  eine  von  diesen  Elemen- 
ten ist  ohne  das  andere  unfruchtbar.  Vrf.  hat  es 
schon  oft  behauptet,  dass  der  ganze  Organismus  „eine 
Tendenz  hat,  das  zu  thun,  was  einer  seiner  Theile 
thut.“  Dies  ist  sowohl  für  physiologische,  wie  für 
pathologische  Vorgänge  gültig.  So  disponirt  die  Exi- 
stenz einer  grossen  eiternden  Wunde  den  ganzen  Cir- 
culationsapparat  zur  Eitererzeugung.  Der  Organis- 
mus hat  also  eine  Tendenz,  dasselbe  zu  thun,  wie  die 
Wunde.  Aber  diese  specielle  Disposition  reicht  für 
die  eitrige  Infection  eben  so  wenig  aus,  wie  das  Ovu- 
lum allein  für  die  Befruchtung.  Ein  Samen  ist  erfor- 
derlich. — Dies  mag  genügen,  um  zu  zeigen,  wie 
verschwommen  und  unbestimmt  die  Grenzen  der  Re- 
gionen 9ind,  in  denen  sich  die  pathologischen  An- 
schauungen des  Vrf.  über  die  Frage  von  der  purulen- 
ten Infection  bewegen.  Klinische  oder  experiinentello 
Thatsachen  werden  durchaus  nicht  beigebracht. 

Blum  (7)  will  jede  Krankheit  als  eine  Pyämie 
bezeichnen,  welche  bedingt  ist  durch  die  Aufnahme 
von  Eiter  oder  von  einem  seiner  Bestandtheilo  in  s 
Blut,  einerlei  ob  diese  Aufnahme  direct  oder  indirect 
erfolgte.  Für  ihre  Genese  setzt  er  aber  immer  eine 
Ansammlung  von  Eiter  irgendwo  im  Gewebo  voraus 
und  rechnet  daher  die  Leukämie  nicht  hierher.  Wohl 
aber  ist  es  möglich,  dass  die  Pyämie  entsteht  ohne 
eine  Verwundung.  Als  ein  Beispiel  für  diese  Behaup- 
tung erzählt  Vrf.  einen  Fall  von  Phlegmone  der  lin- 
ken Schulter,  welcher  unter  hohem  Fieber  einen  tödt- 
lichen  Verlauf  nahm,  nnd  dessen  Section  neben  eitriger 
Entzündung  zahlreicher  Gelenke  metastatische  Herde 
in  den  Lungen,  der  Leber  und  der  Milz  ergab.  Die 
Venen  in  der  Nachbarschaft  des  Eiterherdes  waren 
leer.  — Vrf.  glaubt  aus  diesem  Fall  und  aus  einer 
Reihe  physiologischer  Thatsachen,  deren  Aufzählung 
hier  zu  weit  führen  würde,  annehmen  zu  dürfen,  dass 
die  Resorption  von  Eiter  die  Ursache  der  Pyämie  sei, 
ohne  dass  er  sich  jedoch  mit  voller  Bestimmtheit 
für  diese  Annahme  entscheidet. 

Haykm  (8)  bestreitet  dio  Behauptung  von  Veu- 
hküil,  nach  welcher  dio  eitrige  Infection  keine  beson- 
dere Krankheit,  sondern  nur  eine  Art  des  Ausganges 
der  Septicämiosoin  soll.  Beide,  Septicämie  und  eitrige 
Infection,  sind  nach  Vkunkuil’s  Annahme  nicht  von 
einander  zu  trennen.  Dieser  Behauptung  gegenüber 
weist  II.  besonders  auf  die  kleinen  anämischen  Herde 
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und  miliaren  Abscesse  hin,  welche  sich  bei  der  eitrigen 
Infection  namentlich  in  der  Leber  and  in  den  Nieren 
finden.  Die  anämischen  Herde,  besonders  häufig  in 
der  Leber  vorkommend,  sind  blassgelb,  unregelmässig 
begrenzt,  durch  verschiedene  Gegenden  des  Organs 
zerstreut,  und  manchmal  sehr  verbreitet.  Sie  liegen 
vorwiegend  an  oder  in  der  Nähe  der  Oberfläche  des 
Organs,  das  Gewebe  ist  innerhalb  ihrer  Grenzen  nicht 
von  verminderter  Consistenz,  ihre  Gestalt  ist  eine  un- 
regelmässig konische,  mit  der  Basis  gegen  die  Peri- 
pherie gerichtet.  Zuweilen  sind  sie  von  einem  hyper- 
ämischen  oder  leicht  hämorrhagischen  Hof  umgeben, 
und  in  der  Peripherie  findet  man  einige  noch  mit 
blossem  Auge  sichtbare  Venen  durch  Gerinnsel  ver- 
stopft; oder  man  findet  auch  die  Leber  im  Ganzen 
getrübt,  zahlreiche  Acini  zeigen  kleine,  grauliche 
Flecke,  getrennt  durch  venöse  Injectionen  oder  kleine 
Uämorrbagieen.  Aehnlich  sind  die  Veränderungen 
in  den  Nieren.  Die  mikroskopische  Untersuchung  er- 
giebt,  dass  die  Entfärbung  in  den  blassen  Herden  be- 
dingt ist  durch  Anhäufang  farbloser  Blutkörperchen 
in  denCapillaron  und  zwar  in  so  beträchtlichem  Grade, 
dass  die  Leberzellenroihon  durch  hcllcZwischenräume 
getrennt  sind,  in  denen  die  Lymphkörperchen 
dicht  gedrängt  bei  einander  liegen.  Die  zugehörigen 
Pfortaderzweige  sind  meistens  durch  Gerinnsel  ver- 
stopft. Die  kleinen  Arterien  und  Lebervenen  enthal- 
ten meistens  eine  Anzahl  farbloser  Elemente.  In 
Grundlage  dieser  Veränderungen  fasst  Vrf.  diese 
Herde  als  Infarcte  auf,  bedingt  durch  capilläre  Embolie. 
Er  meint,  dass  die  in  denCapillaren  aufgehäuften  farb- 
losen Blutkörperchen  aus  den  Arterien  herbeigeführt 
werden.  Fast  gleichzeitig  mit  ihrer  Anhäufung  in 
denCapillaren  sieht  man  dieselben  auch  in  grösserer  oder 
geringerer  Menge  innerhalb  der  Gefässmaschen  dieser 
Herde.  Indem  sie  sich  anhänfen,  gehen  die  Leber- 
zellen zu  Grunde,  und  es  entwickelt  sich  auf  diese 
Weise  aus  der  „capillären  Embolie“  mit  farblosen 
Blutkörperchen  der  metastatischo  Abscess.  — Vrf. 
glaubt  nun,  dass  man  in  Fällen,  w’o  diese  Herde  in 
ihren  früheren  Stadien  vorhanden  gewesen,  dieselben 
ganz  übersehen  oder  falsch  gedeutet  und  deshalb 
manche  Fälle  von  purulenter  Infection  post  mortem 
nicht  als  solche,  sondern  als  Fälle  von  Septicämie 
diagnosticirt  habe.  Bei  dieser  kämen  keine  embo- 
lischen  Vorgänge  zur  Entwickelung.  Deshalb  müsse 
sie  streng  von  der  eitrigen  Infection  getrennt  werden 
und  jedenfalls  gehöro  sie  in  ihren  einfachen,  acuten 
und  tödtlicben  Formen  zu  den  Seltenheiten. 

Demarquay  (9)  stellte  eine  Anzahl  von  Experi- 
menten an,  zur  Beantwortung  der  Frage  nach  der 
Permeabilität  der  Knochen  in  ihren  Bezie- 
hungen zur  Osteomyelitis  und  zur  eitrigen 
Infection.  Vorwiegend  benutzte  er  männliche  kräf- 
tige Kaninchen , denen  er  nach  Eröffnung  des  rechten 
Kniegelenkes  den  Oberschenkelknochen  zwischen  bei- 
den Condylen  anbobrte  und  dann  eine  Injection  von 
60 — 120  Tropfen  Eiter  in  die  Markhöhle  machte.  Bei 
allen  Thiercn  zeigte  sich  übereinstimmend  eine  Ver- 
änderung des  Harns,  beträchtliche  Abmagerung  und 


ein  schnelles  Steigen  der  Körperwärme  bis  auf  41°, 
ja  42",  auf  welches  erst  kurze  Zeit  vor  dem  Tode  ein 
Sinken  derselben  folgte.  Die  Sectionen  ergaben  tiefe 
und  oberflächliche  Phlegmonen  auf  der  operirten  Seite, 
umschriebene  Hyperämieen  und  Infiltrationen  der  Lun- 
gen, selbst  Lungenbrand,  Hyperämie  und  Erweichung 
der  Leber,  der  Milz  und  der  Nieren,  endlich  motasta- 
tische  Herde  der  Leber  in  verschiedenen  Graden  der 
Entwickelung  und  zum  Theil  mit  Pfortaderthrombose 
verbunden.  In  der  Mittheilung  über  die  vonllENOCQUE 
vorgenommene  mikroskopische  Untersuchung  der 
Abscesse  ist  von  einem  etwaigen  Vorkommen  von 
Bacterien  in  denselben  nichts  erwähnt.  — Zur  Aufklä- 
rung der  Frage  nach  der  Permeabilität  der  Knochen 
für  Flüssigkeiten  injicirte  D.  in  die  Markhöhle  dos 
Oberschenkels  eines  eben  verstorbenen  Kaninchens 
unter  geringem  Druck  eine  gefärbte  Flüssigkeit.  Die- 
selbe drang  mit  einer  so  grossen  Geschwindigkeit 
durch  den  Knochen,  dass  man  einen  Augenblick 
glanble,  sio  sei  direct  in  die  Muskeln  der  Umgebung 
gespritzt  worden,  und  fand  sich  ausserdem  in  „allen“ 
Eingewciden  des  Thieres  vor.  Analoge  Ergebnisse  lie- 
ferten Injectionen  in  dio  Markhöhle  des  Oberschenkels 
mit  Flüssigkeiten,  in  denen  Zinnober,  Gummigutt 
oder  Kupferoxyd  snspendirt  waren  sowohl  bei  Kanin- 
chen als  auch  bei  den  langen  Knochen  eines  achtjäh- 
rigen Kindes.  Dabei  ergab  sich,  dass  die  Epiphysen 
weit  permeabler  sind  als  die  Diaphysen. 

Demarquay  (10)  will  in  allen  Fällen  von  puru- 
lenter Infection,  welche  er  während  des  letzten  Krie- 
ges behandelt  und  demnächst  secirt  hat,  Knochenver- 
letzungen mit  Osteomyelitis  verbunden  beobachtet 
haben.  Er  hebt  hervor,  dass  auch  in  der  spontanen 
Osteomyelitis  der  Tod  unter  ähnlichen  Erscheinungen 
auftritt,  wie  bei  der  durch  Verwundungen  herbeigo- 
führten.  Um  den  Nachweis  der  Resorbirbarkeit  von 
Flüssigkeiten  von  der  Markhöhlo  aus  zu  liefern,  inji- 
cirte Vf.  eine  Lösung  von  schwefelsaurem  Strychnin 
in  dieselbe  und  fand,  dass  die  Thiero  schnell  unter 
den  charakteristischen  Erscheinungen  starben. 

Klkbs  hebt  hervor  (11),  dass  die  Neigung  zur 
Ausbreitung  und  Metastasenbildung  bei  Verwundungen 
nicht  allein,  wie  allgemein  zngestanden  ist,  neben 
dünnem  serösen  Eiter  vorkommt,  sondern  auch  häu- 
fig genug  sich  beim  Pus  bonum  findet.  Das  Fieber, 
welches  den  Eintritt  der  Eiterung  begleitet,  soll  be- 
wirkt werden  durch  das  Eindringen  von  phlogogenen 
Bestandtheilcn  in  die  Blutmasso,  welche  bei  jeder 
Eiterung  entstehen  und  wahrscheinlich  identisch  sind 
mit  dem  von  K.  im  Eiter  und  in  der  Milch  nachge- 
wiesenen Ozonträger.  Dies  Fieber  hört  auf,  wenn 
man  die  Zufuhr  des  Eiters  zum  Blut  von  der  Wund- 
fläche  aus  auf  irgend  eino  Weise  beseitigt. 

Die  secundärenlnfectionen  dagegen  können 
sich  unabhängig  von  dem  Zustande  der  Verletzung 
entwickeln  und  ohne  oder  mit  sccundärcn  Eiterungen, 
ohne  oder  mit  Thrombosen  und  Emboliccn  verlaufen. 
Man  muss  daher  schliesscn,  dass  sie  durch  ein  die 
Eiterung  und  Thrombose  oftmals  begleitendes,  aber 
nicht  nothwendig  an  dieselbe  gebundenes  Agens  ge- 

29* 


Digitized  by  Google 


228 


ACKERMANN,  ALLGEMEINE  PATHOLOGIE. 


knüpft  sind,  welches  nach  Art  eines  Fermentkörpers 
sich  fortentwickolt. 

Indem  der  Vf.  die  Beantwortung  der  Frage,  ob 
dieser  Fermentkörper  bei  den  mit  Eiterung  wie  ohne 
dieselbe  verlaufenden  infectiösen  Wundfiebern  in  glei- 
cher Weise  gebildet  werde,  mittelst  des  Materials  zu 
entscheiden  versuchte,  welches  ihm  in  reichem  Maasse 
während  des  Krieges  mit  Frankreich  zu  Gebot  stand, 
gelangte  er  zu  folgenden  Sätzen : 

1)  Die  fressende,  deletäre  Beschaffen- 
heit des  Eiters,  wie  die  bei  der  Eiterung 
auftretende  Allgemeininfection  beruht 
auf  der  Anwesenheit  organisirter  Ele- 
mente, welche  man  vorläufig  als  Mikrospo- 
ron  septicum  bezeichnen  mag. 

2)  Das  Mikrosporon  septicum  wuchert 
auf  frischen  eiternden,  wie  auf  granuli- 
renden  Wundflächen;  es  dringt  in  die  Ge- 
webe ein,  bringt  sie  zum  Zerfall  und  ge- 
langt, indem  es  die  Gefässwandungen  per- 
forirt,  in  die  Blutmasse. 

3)  Die  secundäron  Eiterungen  und  Ent- 
zündungen entstehen  durch  die  Importa tion 
desselben  im  Organe,  welche  von  der  ver- 
letzten Partie  entfernt  sind. 

Das  Mikrosporon  septicum  ist  ein  achter  Pilz,  des- 
sen Mycelicn  grosse  Aehnlichkeit  mit  Leptothrix  bucc. 
besitzen.  Seine  Sporen  vermehren  sich  bedeutend, 
ohne  zu  Pilzfäden  ausznwachsen.  In  der  Regel  trifft 
man  nur  Sporenhaufen,  seltener  stäbchenartige  Bakte- 
rien, Sporenketten  und  bewegliche  Körperchen  (wahr- 
scheinlich Schwärmsporen).  Durch  ihr  Aussehen  und 
ganz  besonders  durch  ihr  gemischtes  Verhalten -grosse 
Resistenz  gegen  die  verschiedensten  Reagentien  — un- 
terscheiden sich  diese  Körper  sehr  bestimmt  von  Albu- 
minaten  und  Fettmassen. 

Das  Mikrosporon  sept.  fehlt  nur  selten  und  in  den 
günstiger  verlaufenden  Fällen  im  guten  Eiter.  Den 
günstigsten  Boden  für  seine  Ansiedelung  stellen  die 
Oberflächen  von  Geweben  dar,  welche  einen  mittleren 
Grad  von  Feuchtigkeit  besitzen,  wie  Knorpelflächen 
und  ältere,  von  sog.  pyogenen  Membranen  überzogene 
Wundflächen.  An  den  Gelenkknorpeln  bedingt  es  die 
bekannten,  durch  allmälige  Resorption  von  der  Ober- 
fläche her  erfolgenden  Usuren.  An  solchen  Stellen, 
wo  die  Gelenkknorpel  durch  die  Stellung  des  Gliedes, 
also  durch  Muskelzug  zusammengepresst  werden, 
dringt  der  Pilz  nicht  vor.  Auch  Spalten  (bei  Fractu- 
ren  der  Knorpelflächen)  setzen  ihm  eine  Grenze  Auf 
grösseren  Granulationsflächen  kann  das  Mikrosporon 
sept.  sich  trotz  zeitweiliger  Berieselungen  mit  Desin- 
ficientien  iinplantiren.  Gewöhnlich  beginnt  die  Wu- 
cherung in  kleinen  Vertiefungen,  welche  das  Ein- 
dringen der  Desinficientien  erschweren. 

Der  Pilz  dringt  am  leichtesten  ein  in  lockeres 
saftweiches  Gewebe,  wie  Knochenmark,  intermuscu- 
läres  Bindegewebe.  Das  Eindringen  in  Blutgefässe, 
namentlich  kleine  Venen,  ist  zuweilen  deutlich  zu  ver- 
folgen und  veranlasst  in  vielen  Fällen  Blutung  durch 
Arrosion. 


Das  Eindringen  des  Mikrosporon  sept.  in  die  Ge- 
webe geht  der  Eiterbildung  voran. 

In  den  Blutgefässen  erfolgt  die  Verbreitung  theils 
durch  Embolie  grösserer,  die  Pilze  enthaltender  Ge- 
rinnselmassen in  die  Lungenarterie,  theils,  und  zwar 
anscheinend  häufiger,  indem  die  weichen  Pilzmassen 
sich  als  solche  in  der  Blutbahn  verbreiten,  sich  in  den 
Capillaren  festsetzen,  dieselben  erfüllen  und  capilläre 
Eiterherde  erzeugen  (v.  Recklinghausen),  oder  dif- 
fuse Entzündungen  von  verschiedenem  Umfang  be- 
dingen, wenn  die  Mykose  der  Capillaren  weiterhin 
gegen  die  Venen  sich  fortentwickelt. 

Wenn  man  eine  pilzhaltige  Flüssigkeit  nach  der 
zuerst  von  Zahn  angewandten  Methode  durch  Thon- 
cylinder  filtrirt,  und  das  Filtrat  Kaninchen  einspritzt, 
so  tritt  heftiges  Fieber  ein,  welches  aber  in  1 — 3 Ta- 
gen vorübergeht  und  niemals  mit  localen  Eiterungen 
verbunden  ist.  Dagegen  tödtet  pilzhaltige  Flüssigkeit 
die  Thiere  in  wenigen  Tagen,  auch  w'enn  nur  1-2 
Ccm.  subcutan  injicirt  wurden.  Die  Folge  war  conti- 
nuirliches,  bis  zum  Tode  andauerndes  Fieber  und  lo- 
cale, oft  ausserordentlich  weit  verbreitete  Eiterungen. 

Vf.  zieht  aus  diesen  interessanten  und  bedeutungs- 
vollen Ergebnissen  seiner  Untersuchungen  nachste- 
hende Schlüsse: 

1)  Die  infectiösen  Wundkrankheiten  werden  durch 
parasitäre  Pilze,  das  Mikrosporon  septicum,  erzeugt, 
welches  sowohl  bei  den  mit  Eiterung  einhergehenden 
sog.  pyämischen,  wie  bei  den  rein  septischen  Formen 
vorkommt.  Die  Unterscheidung  zwischen  Pyämie  und 
Septicämie  muss  fallen. 

2)  Diese  Pilzbildungon  zerstören  local  die  Gewebe, 
erregen  Eiterung  und  dringen  in  die  Lymph-  und  Ge- 
fässbahnen  ein,  sie  sind  die  Ursachen  secundärer, 
herdweiser  oder  diffuser  Entzündung. 

3)  Bei  der  Entwickelung  des  Mikr.  sept.  entsteht 
eine  fiebererregende,  in  die  Ernährungsflüssigkeit  dif- 
fundirendc  Substanz ; fortdauerndes  Fieber  wird  erst 
durch  fortdauernde  Importation  dieser  Substanz,  bei 
Anwesenheit  der  Pilze  im  Organismus  erzeugt. 

X.  Allgenieine  Pathologie  des  Nerrensystens. 

1)  Laycock,  Thomas,  Oo  the  influenco  of  the  nersous  System 
on  diseases  of  the  oi-rsus  aod  tlssues.  Med.  Times  and  Gas. 
July  1.  July  22  Aur.  19.  Sept.  2.  {Reflexionen  und  Hypothesen  von 
stellenweise  stark  phantastischer  K&rbuni;.) — 2)  Manteftaasa, 
I’aolo,  Dell’  arione  del  dolore  snlla  digestious  e sulla  nutri- 
xinue.  Uazz.  med.  itaiian.-lombard.  Nr.  6.,  7.  — 3)  Guintau 
de  Unssy,  Ktudes  sur  la  aensiblllti  reflcxe.  Gas.  hebd.  de 
Mid.  et  de  Chirurg.  No.  22.,  23  — 4)  Durrant,  C.  kJ,  On 
eertiKO  ss  a Symptom.  Urit.  raoJ.  Journ.  Jan.  28.  (Nichts 
Neues.) 

Mantkgazza  (2)  hat  eine  Reihe  interessanter  Ver- 
suche angestellt  über  den  Einfluss  des  Schmer- 
zes auf  die  Verdauung  und  Ernährung.  Die 
Experimente  wurden  an  Fröschen  und  an  Ratten  ge- 
macht, und  die  Schmerzen  wurden  erzeugt  durch  ab- 
wechselnden starken  Druck  mit  Polypenzangen  auf 
die  hinteren  oder  vorderen  Extremitäten  oder  andere 
Theile  der  Körperoberfläche.  Nachdem  diese  Ein- 
wirkungen längere  oder  kürzere  Zeit  angedauert  hat- 
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ten,  wurde  die  den  Thieren  vorher  gereichte:Nabrnng 
aus  dem  Magen  derselben  entfernt  and  mit  einer  der 
Menge  nnd  Qualität  nach  gleichen  Nahrung  verglichen, 
welche  eben  so  lange  den  Einflüssen  der  Verdauung 
hei  Thieren  von  gleicher  Species  und  Individualität 
ausgesetzt  gewesen  war,  denen  man  aber  keine  Schmer- 
zen gemacht  hatte  Der  Einfluss  des  Schmerzes  auf 
die  Ernährung  wurde  durch  ähnliche  vergleichende 
Untersuchungen  mittelst  genauer  Wägungen  der 
Tbiere  festgestellt.  Es  ergab  sich  aus  diesen  Unter- 
suchungen Folgendes:  Der  Schmerz  erzeugt  Ab- 
nahme des  Appetits,  Widerwillen  gegen  Nahrung, 
Bauchschmerz,  Dyspepsie,  Aufhören  der  Magenver- 
dauung, Erbrechen  und  Durchfälle.  Bei  den  Ratten 
entsteht  in  Folge  davon  allmälig  eine  grosso 
Schwäche  und  beträchtliche  Abmagerung.  Bei  den 
Fröschen  dagegen  erzeugen  die  fortgesetzten  Qualen 
eine  sehr  starke  Absorption  von  Wasser,  welche 
schliesslich  so  bedeutend  wird,  dass  sie  der  cadaverösen 
Imbibition  gleich  kommt.  Vermöge  seiner  Einwirkung 
auf  die  Ernährung  erzeugt  der  Schmerz  eine  grössere 
Empfindlichkeit  für  alle  schädlichen  Einflüsse  nnd 
begünstigt  die  Entwickelung  krankhafter  Keime,  mö- 
gen sie  erblich  oder  erworben  sein.  In  den  Nerven 
der  lange  Zeit  gereizten  Glieder  traten  histologische 
Veränderungen  auf,  während  im  Rückenmark,  selbst 
nach  lange  fortgesetzten  Reizungen,  Nichts  derart  zu 
erkennen  ist.  Wenn  die  Thiere  während  der  Rei- 
zungen ätherisirt  waren,  so  hatten  die  Schmerzen 
anscheinend  weniger  schlimme  Folgen.  Die  Störungen 
der  Verdauung  und  Ernährung,  welche  durch  Schmer- 
zen hervorgerufen  werden,  sind  ungemein  zahlreich 
und  verschiedenartig.  Sie  durchlaufen  eine  ganze 
Stufenleiter  von  der  einfachen  Appetitlosigkeit  bis 
zum  Tode  durch  Inanition,  vom  Erbrechen  bis  zur 
Luogenphtbise. 

Goenrau  de  Mitssy  (3)  führt  kurz  eine  Reihe 
von  Beispielen  aus  eigener  und  aus  fremder  Erfahrung 
auf,  in  denen  durch  peripherische  Reizungen  nicht 
allein  Schmerzen,  sondern  auch  Krnährungs-  und 
Secretionsstörungen  an  Stellen  hervorgerufen  wurden, 
welche  von  dem  Punkte  der  Reizung  bald  mehr,  bald 
weniger  weit  entfernt  waren.  Er  rechnet  dahin  den 
Schulterschmerz  bei  Entzündungen  des  Zwerchfells 
oder  der  Leber,  das  Jucken  in  der  Nase  bei  Einge- 
weidewürmern, die  Schmerzen  in  der  Umgebung  der 
Mamma  oder  am  Ansatzpunkt  desSternocleidomastoi- 
deusbei  manchen  Pleuritiden  und  Pericarditiden,  die 
Kopfschmerzen  bei  Störungen  der  Verdaunng,  die 
Schmerzen  in  der  Stirn  oder  in  einer  grösseren  Zahl 
von  Zähnen  bei  krankhafter  Beschaffenheit  eines 
Zahns,  den  Ohrenschmerz  bei  Mandelentzündungen. 
Er  führt  ferner  kurz  einen  von  Fabuiciüs  Hildanüs 
beobachteten  Fall  auf,  in  welchem  durch  einen  im 
linken  äusseren  Gehörgang  befindlichen  fremden  Kör- 
per heftige  Schmerzen  in  der  ganzen  Kopfhälfte,  Er- 
starrungsgefühl  im  Arm  und  später  auch  im  Bein  die- 
ser Seite,  Atrophie  des  Arms,  epileptiforme  Krämpfo 
ond  ein  fortdauernder  trockener  Huston  erzeugt  wur- 
den. Alle  diese  Erscheinungen  verschwanden  nach 


Entfernung  des  fremden  Körpers.  Rahn  beobachtete 
einen  Fall,  in  welchem  ein  Kranker  mit  einem 
Abscess  der  Bauchdecken  die  Empfindung  hatte,  als 
fliege  ihm  ein  Pfeil  von  dort  durch  sein  linkes  Ohr.  Tis- 
sot  kannte  einen  Tauben,  der  den  linken  Gehörgang 
nicht  reizen  konnte,  ohne  Schmerz  in  der  Zunge  zu  em- 
pfinden. Vf.  führt  ferner  den  Schläfenschmerz,  wel- 
cher so  oft  bei  Iritis  auftritt,  das  Kitzelgefühl  im 
Pharynx  und  Larynx  bei  Lungenaffectionen,  die  Hals-, 
Schulter-,  Hand-  und  Fingerschmerzen  der  Tubercu- 
lösen  oder  Pneumonischen  auf.  Er  erzählt  einen  Fall, 
in  welchem  bei  einem  Tuberculösen,  bei  übrigens 
sehr  wenig  entwickelten  Symptomen,  zeitweiso  äusserst 
heftige  Schmerzen  in  einem  Oberschenkel  auftraten. 
Ferner  erinnert  er  an  die  häufige  Coincidenz  von  Ga- 
stralgie  und  Intercostalneuralgie,  an  die  mannichfaltigen 
Schmerzen  bei  Affectionen  des  Uterus.  Bartholin 
beobachtete,  dass  ein  Nierenstein  Hemikranie  dersel- 
ben Seite  hervorrief.  Baglivi  fand  in  einem  Falle 
von  heftigen  Schmerzen  in  einer  Niere  bei  der  Auto- 
psie einen  Stein  nicht  in  dieser,  sondern  in  der 
anderen.  Es  gehören  ausserdem  hieher  die  Schmer- 
zen in  den  Schenkeln,  den  Beinen  und  den  Platt- 
füssen bei  Blasensteinen  oder  anderen  Blasenaffectionen. 
Nklaton  hat  einen  Fall  berichtet,  in  welchem 
ein  an  der  Schulter  Verwundeter  immer  bei  der  Urin- 
entleerung Schmerzen  in  der  Wunde  empfand. 
Manche  Hysterische  empfinden  bei  einem  Druck  auf 
die  Gegend  des  Ovariums  Schmerzen  an  verschiedenen 
Stellen,  besonders  imEpigastrium.  Auch  die  verschie- 
denen Gelüste  und  Abneigungen,  welche  bei  Affectio- 
nen des  Uterus  oder  bei  Wurmkrankheiten  beobach- 
tet werden,  glaubt  Vf.  hierher  rechnen  zu  dürfen.  — 
Die  physiologischen  Bemerkungen,  welche  Vcrf.  als 
Erklärungsversuche  seiner  casuistiscben  Mittheilungen 
beimischt,  enthalten  durchaus  nichts  Neues  und  be- 
wegen sich  häufig  auf  dem  Gebiete  der  Hypothese. 

XI.  Allgemeine  Pathologie  des  Respiration*-  nnd 
Circnlationsapparates. 

I)  KSrner,  M..  Beitrag  zur  Lehre  von  der  Tnberculote.  Allgetn. 
Wiener  meil.  Zeitung  No.  34.  — 3)  Merkel,  G.,  Zar  Caeuletik 
(lee  C h e y n e - S t o k e i'acben  Respirations-Phänomens  Dem.  Arcb. 
f.  klln  Med.  Btl.  VUI.  8.  424-436.  — 3)  Brückner.  C.,  üeber 
das  C b e y ne  • 8 t oke  s 'erbe  Reaplrztlonsnhänomen.  (Kurte  No- 
tic, in  welcher  Verf.  hervorhebt,  dass  aein  Vater,  O.  Brückner, 
ihn  vor  22  Jahren  auf  dleac  Erscheinung  unte.  der  Bezeichnung 
.ptndelartlges  Athrneo*  aufmerksam  gemacht  habe.  Die  Pause 
soll  gewöhnlich  so  lange  dauern,  wie  die  8umme  aimtnUicher 
Athemzüge  zwischen  zwei  Pzusen  und  die  Zahl  dieser  Atbem- 
züge  soll  bei  verschiedenen  Perionen  sehr  differiren  [6— S, 
aber  auch  20— 30].  Das  Phänomen  zoll  .nur  durch  den  Druek 
eines  wässerigen  Exsudates  in  der  Scbädelhohle*  bedingt  sein 
Vgl.  hieran  die  MtUheilungen  von  Merket  eub  No.  2.  über  einen 
hfichat  exquisiten  Fall,  in  dem  ein  solches  .Exsudat*  nicht  vor- 
handen war).  — 4)  Gray.  George,  Sudden  decrcase  in  the 
frequcncy  of  the  puNe  durlng  disease  ss  a sign  of  approaching 
cerebral  coraplication.  Bril.  med.  Journ.  Juli  32.  — 3)  Brun- 
ton,  T.  L.,  Influenee  of  temperature  on  the  mammalisn  heart 
and  on  the  action  of  the  vagua.  St.  Bartboi.  Hosp.  Rep.  VII. 

Körner  (1)  weist  auf  die  nachtheiligen  Einflüsse 
bin , welche  eine  schwache  Entwicklung  der  Inspira- 
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tionsmuskcln  am  Halse  für  den  Verlauf  vonAffectionen 
der  Lungenspitzen  bat.  Durch  die  mangelhafte  Inspi- 
ration soll  ein  mangelhafter  Zufluss  arteriellen  Blutes, 
und  dadurch  wiederum  die  Verkäsung  bronchitischer 
oder  pneumonischer Producto  bedingt  werden.  Das  bei 
diesen  Verkäsungs-  und  Erweichungs- Prozessen  auf- 
tretendo  Fieber  ist  nach  K.'s  Meinung  allein  bedingt 
durch  Resorption  der  nekrotischen  Substanzen,  und 
pflegt  daher  um  so  länger  auszubleiben , jo  umfäng- 
lichere und  festere  Indurationen  in  der  Umgebung  der 
käsigen  Herde  oder  der  Cavernen  vorhanden  sind. 

G.  Merkel  (2)  erzählt  einen  Fall,  in  welchem 
das CHKyKK-STOKKs’schc  Respirations-Phänomen  unge- 
mein stark  entwickelt  war. 

Der  Kranke,  ein  44  Jahre  alter  Zinngiesser,  batte 
Ende  December  1869  eine  Gehirnbäinorrhagie  erlitten 
mit  linksseitiger  Hemiplegie.  In  den  Perioden  des  Ath- 
mens  entwickelte  sich  nach  und  nach  ohne  Zunahme  in 
der  Zahl  der  Atheinzügc  die  höchste  Dyspnoe,  in  der 
alle  llülfsinuskeln  des  Halses  undGesichtes  in  Bewegung 
gesetzt  wurden.  Die  At  hem  pausen  dauerten  *20 — 30  Se- 
cunden  und  waren  mit  Verengung  und  Unbeweglichkeit 
der  Pupillen  verbunden.  Im  November  1870  traten  diese 
Erscheinungen,  in  denen  inzwischen  ein  Nachlass  einge- 
treten war,  noch  heftiger  auf.  Dieselben  dauerten  un- 
unterbrochen Tag  und  Nacht  fort.  Die  Dyspnoe  dauerte 
*20—40  Secunden , die  Athempause  bis  35  Secunden. 
Während  der  Dyspnoe  war  Patient  vollkommen  bei  sich, 
antwortete  mühsam  auf  vorgelegte  Fragen:  mit  der  Apnoe 
wurde  er  steif,  stierte  mit  gewaltig  erregten  und  gegen 
Lichteinwirkung  unempfindlichen  Pupillen,  die  sich  mit 
dein  beginnenden  Respirationsdrucke  wieder  erweiterten 
und  reagirten,  gerade  aus.  In  den  letzten  Tagen  vor 
seinem  Tode  konnte  Patient  in  Folge  der  stets  wech- 
selnden Dyspnoe  und  Apnoe  nicht  mehr  essen,  kaum 
sitzou  oder  liegen.  Fragen,  welche  man  im  Beginn  der 
Athmungspause  an  ihn  richtete,  beantwortete  er  erst  beim 
Wiederbeginn  der  Athmung  und  zwar  richtig.  Wollte 
er  aufsteben,  und  es  trat  eben  die  Pause  ein,  so  blieb 
er  halb  uufgerichtet  regungslos  stehen  und  stierte  ge- 
rade aus,  uin  mit  beginnender  Respiration  ermattet  auf 
sein  Bett  zu  fallen.  Eine  10  Stunden  vor  dem  Tode 
gemachte  Morphiuininjection  (0,0*2 Grm.)  rief  eine  bedeu- 
tende Verstärkung  des  Phänomens  hervor.  Bei  der 
Section  fand  sich  neben  starker  Hirnanämie  an  der 
Grenze  des  rechten  Soh-  und  Streifenbügels  eine  linseu- 
grosso  hämorrhagische  Cyste  und  in  der  Mitte  des 
Pons  drei  gleiche,  hanf  ko  rng rosse  Cysten. 
Leichte  Fettmetamorphose  des  Herzens. 

Verf.  schliosst  sich  der  Erklärung  an , welche 
Traube  für  das  Phänomen  gegeben  hat,  wonach  das- 
selbe auf  herabgesetzte  Erregbarkeit  des  respiratori- 
schen Centrutns,  und  dadurch  zu  Stande  kommende, 
stärkere  Kohlensäure-Anhänfung  im  Blut  bedingt  wird 
(8.  den  Bericht  für  1869,  II.  S.  88). 

Gray  (4)  berichtet  kurz  3 Fälle  (Lungenphthisc, 
skrophulose  Enteritis,  Bronchitis  nach  Masern),  in 
denen  eine  Complication  mit  tödtlicher  Gehirnkrank- 
heit durch  ein  schnelles  und  beträchtliches  Sinken  der 
Pulsfrequenz  eingeleitet  wurde. 

Bru.nton  (5)  hat  oineAnzahl  von  Versuchen  übcrdic 
Wirkungen  höherer  Temperaturen  anf  das  Kaninchen- 
herz angestellt,  bei  welchen  dasselbe  im  Innern  des 
Körpers  verblieb  und  entweder  mit  seinen  sämmtlichen 
Nerven  in  Verbindung  gelassen,  oder  von  denVagisver- 
raittelst  Durchschneidung  derselben  getrennt  wurde.  Bei 


diesen  Versuchen  waren  die  Thiero  durch  Opium  oder 
Chloral  narkotisirt  und  lagen  in  einem  zinnernen  Ge- 
fäss  mit  doppelten  Wänden,  zwischen  denen  Wasser 
von  verschiedener  Wärme  befindlich  war.  Ausserdem 
waren  sie  noch  am  Bauch  mit  einem  Wasser  enthal- 
tenden Kautschukbeutel  bedeckt  und  einzelne  athme- 
ten  durch  eine  in  die  Trachea  gebundene  Röhre  Luft 
ein,  welche  über  warmes  Wasser  strich.  Die  Pulsa- 
tionen des  Herzens  wurden  mittelst  einer  in  dasselbe  ge- 
steckten Nadel  durch  eine  geeignete  Vorrichtung  auf 
den  Marey'schen  Cardiographen  übertragen.  So  war  es 
möglich,  eine  Frequenz  von  470  Schlägen  in  der  Mi- 
nute deutlich  zu  unterscheiden.  Die  Temperatur  wurdo 
im  Rectum  bestimmt. 

Es  ergiebt  sich,  dass  die  Frequenz  der  Herzcon- 
tractionen  Anfangs  zunimmt  mit  der  Temperaturzu- 
nahme, dann  wieder  abnimmt,  bis  schliesslich  völliger 
Stillstand  eintritt.  Die  Zunahme  in  der  Frequenz  der 
Schläge  ist  nicht  dieselbe  für  jeden  Grad  des  Anstei- 
gens der  Temperatur  und  die  Frequenz  selbst  differirt 
bei  gleicher  Temperatnr,  in  verschiedenen  Thieren. 
Die  obere  Grenze,  bei  welcher  das  Herz  Stillstand, 
lag  bei  den  kräftigeren  Thieren  zwischen  45°  und 
46°  C.  oder  etwas  darüber.  In  mehreren  Versuchen 
dieser  Art  blieb  die  Reizbarkeit  der  Vagi  bis  gegen 
das  Ende  der  Versuche  so  vollständig  erhalten,  dass 
Vrf.  die  Zunahme  in  der  Pulsfrequenz  nicht  von  einer 
Lähmung  derselben  abhängig  machen  kann.  Gerinn- 
sel fanden  sioh  unmittelbar  nach  dem  Tode  der  Thiere 
in  ihrem  Blut  nicht  vor.  Ein  Grund  für  die  Annahme 
Wkikart's  dass  der  Tod  durch  Hitze  eine  Folge  von 
Blutgerinnung  sei,  ist  also  nicht  vorhanden. 

XII.  Allgemeine  Pathologie  drs  Blutes  und  der 
Secrete. 

a.  Blut. 

1)  Orti,  Francesco,  Sülle  maUttie  ilel  «anguc.  Parte  prim» 
Genova  IS66.  — 2)  Maotogazaa,  Paolo,  Uicrrebe  aperimen- 
tall  suir  origine  della  filirina  e aulla  eansa  della  coagulezlone 
del  sangue.  Annali  univ.  di  Mod.  Aprile.  1 Ta f. 

Orsi  (1)  giebt  in  dem  ersten,  bereits  1866  er- 
schienen Theil  seines  Buches  über  die  Krankhei- 
ten des  Blutes  eine  ziemlich  allgemein  gehaltene, 
aber  einigermassen  erschöpfende  und  dem  gegenwär- 
tigen Standpunkte  des  Wissens  im  Ganzen  ent- 
sprechende Ueborsicht  der  Dyscrasicn  im  eigentlichen 
Sinne  des  Wortes  nach  ihren  Ursachen,  ihren  anato- 
mischen nnd  klinischen  Verhältnissen  and  ihrer  Be- 
handlung. Er  schlägt  nachstehende  Einthcilnng  vor : 

1.  Gruppe.  Dyskrasicn,  abhängig  von  der  Gc- 
sainmtmcngc  des  Blutes  bei  relativ  normaler  Menge  und 
normaler  Beschaffenheit  seiner  einzelnen  Bestandteile. 

1)  Polyämie. 

2)  Oligämie. 

2.  Gruppe.  Dyskrasien,  bedingt  durch  Zu-  oder 
Abnahme  der  normalen  Bestandteile  des  Blutes. 

1)  Hyperglobulismus  (Zunahme  der  rothen  Blut- 
körperchen). 

2)  Oligocythämie  (Abnahme  der  rothen  Blutkör- 
perchen). 

3)  Hydrämie  (Zunahme  des  Wassers). 

4)  Oligbydrämie  (Abnahme  des  Wassers). 
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5)  Hypcriiiosis  (Zunahme  des  Fibrins). 

(j)  Hypiuosis  (Abnahme  des  Fibrins). 

7)  Hyperalbuminosi8. 

8)  Ilypalbuininosis. 

9)  Leukocytosis  und  Leukämie 

3.  Gruppe.  Dyskrasieeu,  abhängig  von  der  Gegen- 
wart fremdartiger  und  schädlicher  Substauzen  im  Blut. 

a)  Die  fremdartigen  Substanzen  stammen  aus  dem 

Organismus  selbst. 

1)  llarnsäure-Dyskrasie. 

2)  Uarnstoff-Dyskrasie. 

3)  Ammonihämie. 

4)  Kohlensäure-Dyskrasie. 

5)  Glykhämic. 

(!)  Phosphatbämio. 

7)  Liphämie. 

8)  Melanämie. 

9)  Appendix-Dyskrasieen  durch  die  Anwesenheit 
von  Oxalsäure,  Milchsäure,  Inosit,  Kreatin, 
Kreatinin,  Xanthin,  Hypoxanthin,  Cholestoarin. 

10)  Cholämie. 

1 1)  Pyämie. 

12)  Acetonämie. 

b)  Die  fremdartigen  Substanzen  gelaugten  von  aus- 
sen in  den  Organismus. 

1)  Intoxicationen  durch  Queckksilber,  Jod,  Arsenik, 
Narkotica,  Schlangengift,  syphilitische  In- 
fection  etc. 

2)  Acute,  primäre,  einfache  oder  contagiöse  In- 
fectionskrankheiteu,  z.  B.  Variola,  Scarlatia, 
Typhus,  Cholera. 

Es  kann  hier  nicht  auf  eine  Erörterung  der  Frage 
eingegangen  werden,  wie  viele  von  den  in  dieser  Clas- 
sification enthaltenen  Dyskrasioen  überhaupt,  ge- 
schweige denn  rein  Vorkommen. 

Die  Untersuchungen Mantegazza  s (2)  über  den 
Ursprung  des  Fibrins  und  die  Ursachen  der 
Gerinnung  schliessen  sich  zunächst  an  die  bereits 
von  Bkclabd,  Grat  und  Funke  bearbeitete  Frage  an 
nach  den  Unterschieden,  welche  in  derMengo  des  Fi- 
brins und  der  rothen  Blutkörperchen,  zwischen  dem 
Blut  der  Milzvene,  der  Milzartcrie  und  der  Jugular- 
vene  vorhanden  sein  sollen.  Die  in  dieser  Richtung 
vom  Verf.  angestellten  Versuche  haben  zu  einem  posi- 
tiven Ergobniss  nicht  geführt,  insofern  die  Differenzen 
äusserst  schwankende  waren,  ln  einer  grösseren  An- 
zahl von  Fällen  war  zwar  die  Menge  des  Fibrins  in 
der  Milzveno  grösser  und  die  Menge  der  rothen  Blut- 
körperchen geringer,  als  in  der  Jugularis  desselben 
Tbieres,  zuweilen  aber  verhielt  sich  die  Sa-'he  auch 
gerade  umgekehrt,  und  in  manchen  Fällen  endlich  war 
die  Differenz  so  gering,  dass  sie  überhaupt  nicht  in 
Betracht  kommen  konnte.  Auch  die  Exstirpation  der 
Milz  hatte  auf  diese  Verhältnisse  keinen  bemerkbaren 
Einfluss. 

Harnstofflösungen,  in  s Blut  injicirt,  veranlassen 
nach  weiteren  Beobachtungen  M.  s rasch  eine  beträcht- 
liche Abnahme  der  rothen  Blutkörperchen,  auf  welche 
dann  später,  jedoch  immer  erst  nach  Ablauf  einer  et- 
was längeren  Zeit,  eine  Zunahme  in  der  Menge  des 
Fibrins  folgt.  Aehnliche  Ergebnisse,  jedoch  in  weit 
weniger  hohem  Grade,  hatten  Injectionen  von  Milch- 
säore  in  das  Blut. 

Gesteigerte  Muskelactionen , wie  sie  bei  Thieren 
durch  starke  und  lange  fortgesetzte  Inductionsströme 
hervorgerufen  werden  können,  und  beim  Menschen  im 


Tetanus  Vorkommen,  scheinen  ebenfalls  auf  die  Menge 
des  Fibrins  keinen  Einfluss  zu  haben,  da  dieselbe  unter 
derartigen  Verhältnissen  bald  gar  keine  Veränderungen 
zeigte,  bald  etwas  vermehrt,  bald  sogar  etwas  vermin- 
dert war. 

Die  rothen  Blutkörperchen  haben  auf  die  Gerin- 
nung überhanpt  keinen  wesentlichen  Einfluss,  denn 
sonst  könnten  Chylus  und  Lymphe  oder  Transsudate, 
welche  frei  von  Blutkörperchen  sind,  überall  nicht  ge- 
rinnen. Wohl  aber  ist  die  Gerinnung  abhängig  von 
der  Gegenwart  farbloser  Blutkörperchen,  und  die  Fi- 
brinentwickelung scheint  überall  nicht  ohne  sie  statt- 
finden zu  können.  — Blut,  welches  reich  ist  an  farb- 
losen Körperchen,  ist  auch  reich  an  Fibrin,  z.  ß.  das 
Blut  der  Schwangeren,  und  die  leichtere  Gerinnbarkeit 
des  Arterienblutes  gegenüber  dem  Venenblut  ist  wahr- 
scheinlich darin  begründet,  dass  die  Zufuhr  von  Lymph- 
Körperchen  aus  dem  Ductus  thoraricus  nahe  am  Ende 
des  Venensystems  erfolgt,  so  dass  also  die  Lymphe  sehr 
bald  in  vorwiegend  grosserMenge  in  die  Arterien  gelangt. 
Kntzündungsproducte  enthalten  ebenfalls  grössere  Men- 
gen von  farblosen  Elementen  neben  Fibrin,  und  im  Blut- 
serum treten  ebenso  wenig  wie  in  transsudativen  oder 
exsudativen  Flüssigkeiten  Gerinnungen  ein , wenn  es 
gelingt,  dieselben  von  farblosen  Elementen  frei  zu 
machen. 

An  einem  durch  die  Jugularis  oder  Carotis  gezo- 
genen feinen  Seiden  faden  haben  sich  schon  nach  zwei 
Minuten  mikroskopisch  erkennbare  Mengen  von  Fibrin 
und  farblosen  Blutkörperchen  niedergeschlagen,  und 
nach  15  Minuten  ist  er  von  einem  voluminösen  Ge- 
rinnsel umgeben.  Nichts  davon  tritt  ein,  wenn  man 
statt  des  Seideufadens  einen  ebenso  dünnen , mit  Oel 
bestrichenen  Platindraht  in  dieselben  Gefässc  cinführt. 

Wasser,  zum  entleerten  Blut  hinzugesetzt,  ver- 
mehrt die  Gerinnbarkeit.  Gummilösung  hebt  sie  voll- 
ständig auf,  Zuckerlösung  vermindert  sie,  Milch  hat 
keinen  Einfluss,  Rahm  hebt  sie  ganz  auf,  eben  so 
Olivenöl  oder  eine  concentrirtc  Mandel- Emulsion. 

b.  Harn. 

1)  Ziegler,  Adf.,  die  Uroscople  «tu  Krankenbette.  Zum  Gebrauch 
für  Ae  rite.  3.  Aull  Erlangen.  — 9)  Vllali,  D. , Slnosal  dell' 
tirina  umana.  Piareuza.  — 3)  Thoinpeon,  Henry.  Diagonale 
by  exaraination  of  urlne  in  obscurc  form«  of  urinary  disease 
Bril.  nied.  Journ.  Jan.  7.  — 4)  Wern  leb,  Üebcr  postmortale 
Harnansainmtung.  Ccntralblatt  f d.  med.  Wiescnsch.  No.  42.  — 
'.<)  Laborde.  Augmentation  do  l'urve  daos  certalnes  maladies. 
Gai.  med.  de  Pari*.  No.  4C  (Verf.  beobachtete  In  vielen  Fäl- 
len von  Variola,  Morbillcn,  Erysipela*  und  Variolols  einen  Nie- 
derschlag im  Urin,  wenn  er  Salpetersäure  an  den  Wandungen 
de«  Gelasses  herablaufen  Hess.  Kr  sab  diesen  Niederschlag,  wel- 
chen er  als  salpetersaureu  Harnstoff  anffasst,  einen  oder  lwei 
Tage  vor  dem  Ausbrnch  des  Exanthems  zuerst  auflreten  und  etwa 
eben  so  lauge  nach  demselben  Anhalten,  auweilen  aber  auch  noch 
schneller  vorübergehen.)  — 6)  Koder,  Giorgio,  Solle  analisi 
osegnlto  in  qncat'  ultimo  triennio  nel  laboratorio  dl  chiinlca  pa- 
tologira  nella  aeuola  di  Firenze.  Lo  Spcrimentale.  F'ebbrajo- 
p.  161 — 176.  — 7)  Barclay,  A.  W , The  Chemical  relalions  of 
urates  and  phosphates.  Laucut  July  22.  — 8)  Bo  f fit  o,  Rai- 
ner!, Modificazionl  dell'  urina  nella  polmonite,  nella  pleuritc 
nella  tisichezca  polmonaro  cd  altre  affezionL  Llgurla  med.  No.  17. 
— 9)  Idem,  Albumlunrla,  patogenesl-rlrerche  chimlco-clinlche. 
Llgurla  med.  Nr.  21.,  22.  (Niohts  Neues.)  — lü)  Gerhardt,  Ue- 
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b«r  Pept'iuuiU.  Wiener  rueJ.  Preise.  Nr.  1.  — 11)  De  Keoii, 
K.,  Sulla  gtucuanria.  I.lgurU  med.  Nr.  20.  — 12)M<*hu,  K:u  ’e 
>ur  uoe  urine  k a^liment  tIoIcl.  Bullet,  «in.  de  thdrap.  Srpi.  30.' 

— 13)  Primavera,  G„  8ul  valore  della  reaxionr  propnalta  da 
Lerch  per  iaropiire  la  melaulna  nell’  urioa.  Liguria  raed.  No.  3 

— 14)  Bich  »mp,  Hecherebca  aur  la  nalure  de  la  kyeatdine 
Montpellier  tnidical  1870.  Oolbr.  — 13)  I, ebon,  G„  Sur  la  x«n- 
thlne  et  aa  reeberebe  dant  lea  calrula  veiicaux.  Compt.  reud. 
I. XXIII.  Nr.  1. 

Thompson  (3)  hat  in  Fällen , wo  er  zweifelhaft 
darüber  war,  ob  eine  Krankheit  der  Harnorgane  in  der 
Blase  oder  in  den  höher  gelegenen  Harnwegen  und 
den  Nieren  zu  suchen  sei,  die  Kranken  katheterisirt, 
ihre  Blasen  ausgewaschen,  und  nun  den  elastischen 
Katheter  so  lange  liegen  lassen,  bis  eine  für  die  Unter- 
suchung genügende  Menge  Urin  abgeflossen  war.  — 
Fanden  sich  die  krankhaften  Veränderungen  in  dem 
auf  diese  Weise  entleerten  Harn,  so  durfte  man  auch 
schliessen,  dass  die  Ursache  derselben  sich  nicht  in 
der  Blase  befände. 

Wbrnich  (4)  hat  eine  Reihe  sterbender  Weiber 
kurze  Zeit  (j  bis  -j.  Stunde)  vor  dem  Tode  sorgfältig 
katheterisirt,  und  bei  der  Section  fast  stets  30  bis  50 
Grm.  trüben  Harns  in  der  Blase  gefunden.  In  einem 
Falle  sogar,  wro  der  Tod  „fast  noch  während  des  Ka- 
Iheterismus  eintrat,  und  die  Blase  anscheinend  keinen 
Tropfen“  Urin  mehr  enthielt,  wurde  durch  den  Ka- 
theter acht  Stunden  p.  m.  über  einen  Esslöffel  voll  ge- 
wonnen. 

Rostkh  (6)  bat  eine  grössere  Anzahl  von  quan- 
titativen Bestimmungen  der  Harnsäure  im 
Urin  von  Kranken  vorgenommen.  Die  Bestim- 
mungen, im  Ganzen  91  an  der  Zahl,  erfolgten  grössten- 
tlieils  durch  Wägung  der  mittelst  Salzsäure  oder,  in 
albuminösen  Urincn , mittelst  Pbospborsäure  gefällten 
Harnsäure. 

Nach  den  Untersuchungen  von  Lehmann,  Nbu- 
baukr  , Rankk  schwankt  die  24  ständige  Harnsäure- 
menge  im  normalen  Urin  von  0,30  bis  0,80;  nach 
Becquerel  zwischen  0,49  und  0,66;  nach  L’Heritjku 
zwischen  0,30  und  0,70.  Damit  stimmen  ziemlich 
genau  die  Resultate  der  Untersuchungen  von  Prout, 
Lkcanu, Henry,  Capkzzuoli.  Der  Letztgenannte  fand 
als  Mittelzahl  0,50.  Aus  den  Untersuchungen  von  R. 
ging  Folgendes  hervor: 

1)  In  den  Fällen  von  Pneumonie,  welche  zur  Un- 
tersuchung kamen,  war  die  Harnsäure  meistens  ver- 
mehrt. In  einem  Falle  betrug  sie  in  24  Stunden  1,0, 
in  einem  anderen  2,4,  in  einem  dritten  Fall  3,24,  in 
einem  vierten  2,55.  ln  zwei  Fällen  aber  blieb  sie  dem 
normalen  Mittel  ziemlich  nahe,  ja  unter  demselben 
nämlich  in  einem  Fall  = 0,375;  in  einem  anderen 
= 0,59. 

2)  In  einem  Falle  von  Encephalomeningitis,  com- 
plicirt  init  Lungcncongestion,  betrug  die  24  ständige 
Ilarnsäuromenge  einmal  0,70  und  war  auch  in  5 
späteren  Untersuchungen  etwas  grösser,  als  normal. 
In  zwei  Fällen  von  Pleuritis,  von  denen  einer  mit 
starker  Exsudation  verbunden  war,  zeigte  die  Harn- 
säure annähernd  normale  Mengenverhältnisse. 

3)  In  einem  Falle  von  Miliartuberculose  ergabon 


G Untersuchungen  Mengen  von  1,20—1,71 — 0,98 — 
2,38  — 1,62—1,88  und  in  einem  zweiten  Fall  ergab 
eine  Analyse  1,50  Harnsäure. 

4)  Vermehrt  ist  die  Harnsäure  ferner  in  der  Mehr- 
zahl der  Leberkrankheiten.  R.  fand  in  einem  Falle 
vou  Hepatitis  rhcumatica  (?  Ref.)  1,85  Harnsäure. 
Ebenso  zeigte  sich  eine  Vermehrung  in  einem  Fall 
von  beträchtlicher  Leber-  und  Milzschwellung  nach 
wiederholter  Intermittens,  in  einem  Fall  von  Phosphor- 
vergiftung in  einem  Fall  von  schwerer,  wahrscheinlich 
amyloider  Erkrankung  der  Leber  (Steigerung  auf 
3,67)  und  endlich  in  einem  Fall  von  syphilitischer 
Hepatitis.  Nur  bei  acuter  gelber  Atrophie  erschien 
die  Menge  der  Harnsäure  geringer. 

5)  Die  grösste  von  R.  überhaupt  beobachtete 
24  ständige  Harnsäuremenge  fand  sich  in  einem  Fall 
von  schwerer  Enteroperitonitis.  Sie  erreichte  hier  die 
Höhe  von  3,75. 

6)  Untersuchungen  bei  Typhuskranken  ergaben 
mässige  Erhebungen  über  die  mittlere  Höhe  (0,68— 
0,48 — 0,82),  zuweilen  aber  auch  ziemlich  bedeutende 
Abnahme  und  in  einem  Falle  eine  fast  verschwindend 
kleine  Menge. 

7)  In  einem  Falle  von  chronischem  Gelenkrheu- 
matismus betrug  die  Harnsäuremonge  0,30  in  24 
Stunden,  in  einem  ähnlichen,  aber  mit  Endocarditis 
complicirtcn  Fall  war  sie  äusserst  gering,  während  sie 
in  einem  Fall  von  acuter  rheumatischer  Affection  die 
hohe  Ziffer  von  2,14  erreichte. 

8)  In  acht  verschiedenen  Fällen  von  Nierener- 
krankung (Albuminurie  und  vermuthlicher  Krebs  der 
Niere)  war  die  Harnsäure  bald  vermehrt  bald  vermin- 
dert. Sie  betrug  in  24  Stunden  0,22 — 0,11 — 1,25 — 
0,78—0,7 1 — 0,85  — 0,56  - 0,059  - 0,80. 

9)  In  zwei  Fällen  von  Blasenstein  — die  Steine 
bestehen  fast  durchweg  aus  Harnsäure  — fand  sich 
im  Urin  die  Harnsäure  nur  in  Spuren.  Der  Harn  war 
in  beiden  Fällen  sauer.  In  einem  dritten  Fall,  wo  der 
Urin  alkalisch  rcagirte,  und  die  Blase  einen  im  Innern 
aus  Harnsäure,  äusserlich  aus  Erdphosphaten  beste- 
henden Stein  enthielt,  war  die  Menge  der  Harnsäure 
ebenfalls  gering. 

10)  Ganz  differente  Ergebnisse  lieferte  die  Unter- 
suchung in  Fällen  von  Erythema  nodosum,  Eczema 
impetiginosum  und  Hypertrophie  (?).  Bald  war  die 
Menge  der  Harnsäure  normal,  bald  vermehrt,  bald 
vermindert. 

Barclay  (7)  will  schon  früher  einmal  ein  Phos- 
phatsediment in  saurem  Harn  beobachtet  haben.  Jetzt 
berichtet  er  kurz  über  einen  Fall,  in  welchem  sich 
neben  starken  diarrhoischen  Entleerungen  in  dem  fast 
neutralen  Urin  ein  trübes,  flockiges  Sediment  zeigte, 
welches  weder  durch  einfachen  Säurezusatz,  noch 
durch  einfaches  Erhitzen,  wohl  aber  durch  Säure  und 
Erhitzen  zur  Lösung  gebracht  wurde.  Es  handelte 
sich  hier  also  wahrscheinlich  um  ein  gleichzeitiges 
Vorkommen  von  ungelösten  Erdphospaten  undUraten. 
Die  letzteren  konnten  neben  oxalsaurem  Kalk  auch 
mikroskopisch  in  dem  Sediment  nachgewiesen  werden. 
Die  Mittheilungen  über  den  chemischen  und  mikro- 
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skopischen  Befund  sind  übrigens  so  lückenhaft,  dass 
der  Leser  ein  bestimmtes  Urtheil  über  die  Art  des 
Sediments  nicht  zu  gewinnen  vermag. 

Raineri  Bviffito  (9)  will  in  der  Pneumonie  fast 
regelmässig  eine  Vermehrung  des  Magnesiaphosphats 
im  Harn  beobachtet  haben,  welche  indess  nur  in  un- 
günstigen Fällen  den  6.  Tag  überdauert.  In  einem 
Falle  mit  tödtlichem  Ausgang  fand  er  neben  Eiweiss 
und  vielem  kohlensauren  Alkali  eine  beim  Kochen 
verschwindende  violette  Färbung.  In  der  Lungen- 
phthise will  er  oft  eine  Zunahme  von  Erdphosphaten 
beobachtet  haben,  ln  einem  Falle  von  Myelitis  und 
in  einem  Fallo  von  progressiver  Bulbärparalyso  fand 
er  Eiweiss  und  Zucker  im  Urin.  In  einem  Fall  von 
lienaler  Leukämie  fand  sich  wenig  Harnstoff  im 
Harn  neben  beträchtlicher  Abnahme  des  specifi- 
s-.han  Gewichts  und  bedeutender  Zunahme  der  Erd- 
phosphate. 

Gerhardt  (10)  hat  bereits  vor  mehreren  Jahren 
(s.  den  Bericht  für  1868.  I.  S.  224)  das  Vorkommen 
eines  Ei  w ei  ssk  örpor  s im  Urin  beobachtet,  der 
durch  Kochen  nicht  gerinnt  und  durch  Zusatz 
starker  Mincralsäuren  nicht  ausgeschieden  wird,  da- 
gegen, wenn  durch  Alkohol  ausgeschieden  und  wie- 
der in  Wasser  gelöst,  durch  eine  Reihe  bezeichnender 
Reactionen  sich  erkennen  lässt,  welche  in  gleicher 
Weise  dem  a Pepton  von  Meissner  zukommen  und 
keinen  Zweifel  darüber  lassen,  dass  derselbe  mit  die- 
sem zusammengebört. 

Pavy  hat  schon  früher  gofanden,  dass  aus  dem 
Ham  eines  Tuberculösen  zeitweise  viel  Eiweiss  durch 
das  vegetabilischo  Pergament  des  Dialysators  ging. 
Schultzkn  und  Ries  haben  neuerdings  wiederholt 
Pepton  im  Harn  beiPhosphorvergiftung  nachgewiesen 
(s.  den  Bericht  f.  1869  S.  108)  und  manche  andere 
Beobachtungen  weisen  sogar  darauf  hin,  dass  das  Vor- 
kommen peptonartiger  Eiweisssubstanzen  nicht  ein- 
mal besonders  selten  ist. 

Die  Bedingungen  für  die  Peptonurie  stimmen  da- 
rin überein,  dass  tiefeingreifendo  Aenderungen  des 
Stoffwechsels  stattfinden,  bei  denen  der  Harnstoff  ver- 
mehrt ist  oder  Leucin,  Tyrosin  etc.  auftroten,  wie 
z.  B.  bei  Kranken  mit  Diphtheritis,  Typhus,  Pneu- 
monie, Phosphorvergiftung. 

Man  könnte  dieses  Pepton  als  das  im  Magen 
durch  die  Pepsinwirkung  gebildete,  im  Blut  aber  un- 
verändert gebliebene  Pepton  auffassen.  Aber  vielfach 
tritt  die  Peptonurie  bei  solchen  Kranken  auf,  welche 
eiweisshaltige  Nahrungsmittel  nur  in  sehr  geringer 
Menge  zu  sich  nehmen. 

Meissner  hat  bereits  gezeigt,  dass  die  Entstehung 
von  Pepton  nicht  an  die  Wirkung  von  Pepsin  allein 
gebunden  ist,  Eichwaldt  wies  Pepton  in  Eicrstock- 
cysten  nach.  Es  scheint  namentlich  bei  hoher  Körper- 
wärme eine  Umwandelung  von  Plasmaeiweiss  in  Pep- 
ton ganz  wohl  denkbar. 

Die  Albuminurie  ist  fast  ganz  als  Sym- 
ptom abnormer  Druckv er hältnisse  in  der 
Xierenarterie  aufznfassen,  die  Peptonurie 
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als  eine  Folge  tiefgehender  Störungen  des 
Stoffwechsels  im  Blut. 

De  Rknzi  (11)  will  gefunden  haben,  dass  Glyko- 
surie  sehr  oft  die  Folge  einer  entzündlicheu  Affection 
der  Lungen,  besonders  der  käsigen  Pneumonie  ist, 
dass  der  Harn  dann  aber  zuweilen  ein  abnorm  nied- 
riges specifisches  Gewicht  besitzt.  In  zwei  Fällen 
von  Glykosurie  bei  Lungenkranken  beobachtete  er 
eine  Zunahme  des  Zuckergehalts  nach  dem  Essen,  in 
einem  anderen  nach  der  Inhalation  von  Terpenthinöl. 

Mkhu  (12)  machte  Mittheilung  über  einen  von 
ihm  untersuchten  Harn,  welcher  blaue  Flocke 
in  der  Wäsche  machte.  Derselbe  stammte  von 
einem  55jährigen,  an  Lähmung  der  Beine  und  der 
Blase  leidenden  Manne.  Die  Untersuchung  erstreckte 
sich  über  den  Zeitraum  vom  18  April  bis  zum  4.  Mai 
1871. 

Der  Harn  enthielt  geringe  Mengen  Eiweiss,  war 
stark  alkalisch,  übelriechend  uud  frei  von  Zucker. 
In  dem  stets  auftretenden  Phosphatsediment  fanden 
sich  zuweilen  bläuliche  oder  violette  Punkte.  Seine 
tägliche  Menge  betrug  2 bis  2{,  zuletzt  nur  etwa  1* 
Litros.  Das  specif.  Gewicht  schwankte  zwischen  1007 
bis  1010.  Die  tägliche  Harnsäuremengo  überschritt 
nicht  5 Cgrm.  Harnstoff  konnte  selbst  in  dem  ganz 
frisch  entleerten  Urin  nicht  mehr  aufgefunden  werden. 
Der  im  Moment  seiner  Entleerung  nur  schwach  ge- 
färbte Urin  färbte  sich  meistens  röthlich,  wenn  er  der 
Luft  ausgesetzt  war.  Setzt  man  zu  dem  filtrirten 
Harn  reine  rauchende  Salzsäure  in  der  vierfachen 
Menge  seines  Volumens,  so  wird  er  allmälig  violett. 
Diese  Färbung  tritt  aber  kaum  noch  hervor,  wenn 
der  Harn  ungelöste  blaue  Substanz  enthält.  Aether 
mit  demselben  geschüttelt,  nimmt  eine  zuweilen  ziem- 
lich gesättigte  blaue  Farbe  an.  Dasselbe  gilt  vom 
Chloroform,  Schwefelkohlenstoff,  Benzin  und  Terpen- 
thinöl. Bei  der  Filtration  des  Harns  nimmt  das  Papier 
eine  bläuliche  Farbe  an.  Wurde  der  filtrirte  Harn  mit 
Aether,  Chloroform  oder  Schwefelkohlenstoff  geschüt- 
telt, so  nahmen  diese  Flüssigkeiten  eine  röthliche  oder 
röthlich-violette  Farbe  an. 

Die  in  dem  Sediment  befindliche  blaue  Substanz 
war  in  concentrirtem,  kochendem  Alkohol  löslich  und 
licss  sich  durch  langsame  Verdunstung  desselben  in 
Krystallen  gewinnen.  Der  in  dem  filtrirten  Harn  ent- 
haltene rotbe  Farbestoff  wurde  durch  Chloroform 
extrahirt. 

Beide  Farbestoffe  sind  unlöslich  in  destillirtem 
Wasser,  löslich  in  gewöhnlichem  Weingeist,  in  Me- 
thylalkohol, Aether,  Chloroform,  Benzin,  Schwefel- 
kohlenstoff und  Terpenthinöl.  Salzsäure  verändert 
nicht  die  Farbe  ihrer  Lösungen.  Thierische  Kohle 
entfärbte  vollständig  ihre  alkoholischen  Lösungen. 
Sie  werden  vollständig  entfärbt  durch  Schwefclam- 
monioin  oder.Chlor.  Aber  die  durch  Schwefelammonium 
entfärbte  Lösung  nimmt  an  der  Luft  ihre  Farbe 
schnell  wieder  an. 

Der  rothe  Farbstoff  hat,  wenn  er  rein  ist,  in 
Lösungen  ganz  das  Aussehen  einer  concentrirten  am- 
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moniakalischen  Carminlösung.  Er  ist  nicht  krystalli- 
nisch.  Rein  ist  er  in  Wasser  nicht  löslich,  wohl  aber 
in  atnmoniakalischem  Wasser.  Schwefelsäure  löst  ihn, 
ohne  sich  zu  färben,  verdünnt  man  diese  Lösung  mit 
destillirtem  Wasser,  so  fällt  er  anscheinend  unver- 
ändert nieder. 

Der  blaue  Farbstoff  ist  weniger  leicht  löslich  in 
Alkohol,  als  der  rotho ; er  löst  sich  ziemlich  schwer 
in  Chloroform  oder  Aether.  Seine  aus  der  alkoholi- 
schen Lösung  durch  langsames  Verdampfen  gewon- 
nenen Krvstallo  sind  blau,  fast  schwarz.  Sie  stellen 
gerade,  lange  Prismen  dar  mit  oft  schrägen  Enden. 
Haid  liegen  sie  einzeln,  bald  in  irregulären  Gruppen.  Die 
blaue  Substanz  löst  sich  in  concentrirter  Schwefel- 
säure besonders  bei  schwacher  Erwärmung.  Diese 
Lösung  ist  blau  und  wird  durch  Chlor  oder  salpetrige 
Säure  entfärbt.  Durch  Zusatz  von  destillirtem  Wasser 
wird  sie  aus  ihrer  schwefelsauren  Lösung  niederge- 
schlagen. 

Piumaykra  (13)  giebt  an,  dass  nach  der  inner- 
lichen Anwendung  von  Gerbsäure  oder  Gallussäure 
ein  bräunlicher  Ham  abgeschieden  wird,  welcher  an 
der  Luft  ein  noch  dunkleres  Aussehen  annehmen  soll. 
Diese  Färbung  kann  man  auch  durch  directen  Zusatz 
der  erwähnten  Substanzen  zu  jedem  beliebigen  Harn 
oder  selbst  zu  einfachem  Wasser  hervorrufen.  Setzt 
man  zu  etwa  10  Cm.  eines  solchen  bräunlich  gefärbten 
Urins  einige  Tropfen  einer  gesättigten  Lösung  von  dop- 
pclt-cbrorasaurera  Kali  und  Schwefelsäure,  so  entsteht 
dieselbe  Reaction,  welche  Lbbch  für  das  sogenannte  Me- 
lanin angegeben  hat,  einen  Farbstoff,  der  sich  zuweilen  im 
Harn  linden  soll,  und  als  das  Zeichen  von  im  Organis- 
mus vorhandenen  pigmentirten  Geschwülsten  hin 
und  wieder  angesehen  worden  ist.  Die  Reaction  be- 
steht in  der  Entwickelung  einer  unmittelbar  nach  dem 
Zutröpfeln  der  Lösung  sich  im  Harn  entwickelnden 
schwarzen  Wolke. 

Bechamp  (14)  hat  bereits  im  Jahre  1865  im 
Harn  eino  albutninöse  Substanz  entdeckt  und  mit  dem 
Namen  Nophrozymoso  belegt,  vermöge  welcher 
der  menschliche  Ham  bei  geeigneter  Temperatur 
Stärke-Kleister  in  Zucker  verwandeln  kann.  Sie  wird 
durch  Alkohol  gefällt  und  unterscheidet  sich  vom  Ei- 
weiss  dadurch,  dass  sie  beim  Sieden  nicht  coagulirt 
uad  durch  Essigsäure  und  Ferrocyankalium  nicht  ge- 
fällt wird.  Sie  findet  sich  constant  im  Urin  Gesunder, 
namentlich  auch  in  der  Schwangerschaft.  Bei  Wei- 
bern ist  ihre  Menge  geringer,  als  bei  Männern.  B. 
fand  bei  Weibern  verschiedenen  Alters  folgende  Ver- 
hältnisse : 

Nepbrozymose 
in  1 Liter. 

Harn  einer  Frau  von  49  Jahren 0,193  Grtn. 

- 25  - 0,452  - 

- 19  - 0.268  - 

- 14  - 0,310  - 

In  der  Schwangerschaft  ist  die  Menge  dieser  Sub- 
stanz vermehrt,  aber  schwankend,  wio  nachstehende 
Tabelle  zeigt. 


Nepbrozymose 
in  1 Liter. 

Schwangere  im  Beginn  des  9.  Monats,  24  J.alt  0,47  Grm. 

Dieselbe  14  Tage  später ....  0,49  - 

im  Beginn  des  9.  Monats,  24  J.  alt  0,59  - 

Dieselbe  2 Tage  später  ....  0,84  - 

am  Endo  des  8 Monats,  23  J.  alt  0,90  - 

Dieselbe  14  Tage  später.  . . . 1,09  - 

im  8.  Monat,  36  Jahre  alt  . . 0,59  - 

Dieselbe  2 Tage  später  ....  1,06  - 

im  Beginn  des  S.  Monat  ....  0,75  - 

Dieselbe  8 Tage  später  ....  0,62  - 

Der  zu  diesen  Untersuchungen  benutzte  Urin  war 
am  Morgen  entleert  worden. 

Nach  anderen  Untersuchungen  B.!s  bildet  sich  bei 
der  Harngährung  nicht  nur  koblensaures  Ammoniak, 
sondern  gleichzeitig  Alkohol,  Essigsäure  und  Benzoe- 
säure, diese  anscheinend  aus  einer  Zersetzung  der 
Hippursäure.  Diese  letzteren  Producte,  namentlich 
die  Benzoesäure,  beweisen,  dass  eine  Gährung  des 
Urins  vorhanden  ist,  selbst  wenn  der  Harnstoff  noch 
nicht  zersetzt  und  der  Urin  noch  nicht  alkalisch  ge- 
worden ist. 

B.  hält  die  Infusorien,  welche  man  im  fauligen 
Harn  findet,  für  die  einzige  Ursache  seiner  Zersetzung. 
Ihre  Keime  können  aus  der  Luft  in  ihn  hineingelan- 
gen, aber  cs  ist  dies  nicht  nothwendig,  denn  der  Iiam 
trägt  die  nächste  Ursache  zur  Zersetzung  in  sieb.  Der 
frisch  entleerte  Ham  enthält  nämlich  Schleimkörper- 
chen, Epithelzellen  und  moleculäre  Körnchen  und 
„diese  sind  die  Keime  der  Infusorien.“  Man  kann 
alle  Phasen  des  Ueberganges  diesor Körnchen,  (Mikro- 
coccus,  Mikrozyma)  zu  Bacterien  und  selbst  zu  Lep- 
thotbrixformen  verfolgen.  (?  Ref.)  Diese  Umwand- 
lung kann  durch  Kreosot  verlangsamt,  ja  vollständig 
verhindert  werden,  und  im  letzteren  Fall  bleibt  auch 
die  Zersetzung  des  Harns  aus. 

Die  Substanz  nun,  welche  die  Ernährung,  Ent- 
wickelung uud  Fortpflanzung  der  Infusorien  ermög- 
licht, ist  die  Nephrozymoso  und  ausserdem  gewiss 
auch  noch  eine  Anzahl  von  Extractivstoffen  des  Harns. 
Wenn  die  Infusorien  sich  nnn  in  grosser  Menge  ent- 
wickeln, wozn  ihnen  bei  einem  reichlichen  Gehalt  des 
Harns  an  Nepbrozymose  günstige  Gelegenheit  geboten 
ist,  so  bilden  sie,  gemeinschaftlich  mit  Erdphosphaten 
an  der  Oberfläche  des  Harns  das  irisirende  Häutchen, 
welches  zuerst  im  Jahre  1839  von  Naucuk  be- 
schrieben und  unter  den  Namen  Cye stein  als  eine 
besondere  für  die  Schwangerschaft  charakteristische 
Substanz  bezeichnet  worden  ist. 

In  einem  Urin,  welcher  0,84  Grm.  Nepbrozymose 
im  Liter  enthalten  hatte,  war  dieselbe  verschwunden, 
nachdem  sich  vier  Tago  laug  das  irisirendo  Häutchen 
an  seiner  Oberfläche  gebildet  hatte.  Das  Häutchen 
wurde  ausgewaschen,  eingeäschert,  and  es  fand  sich, 
dass  der  dem  Gewicht  der  Infusorien  entsprechende  Ge- 
wichtsverlust, welcher  durch  die  Einmischung  herbei- 
geführt wurde,  annähernd  gleich  war  dem  Gewicht 
der  in  dem  Harn  vorher  enthaltenen  Nephrozymose. 
In  diosom  Fall  hatte  das  Häntcheu  sein  Maximam  be- 
reits erreicht.  Unterbricht  man  den  Prozess  früher, 
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so  findet  man  die  Nepbrozymose  nicht  ganz  verschwan- 
den, sondern  nur  entsprechend  vermindert.  Die  bäa- 
figere  und  stärkere  Entwickelung  des  irisirenden 
Häutchens  im  Harn  Schwangerer  ist  also  nicht  bedingt 
durch  einen  besonderen  Körper,  das  Cyestein,  son- 
dern vielmehr  durch  den  reichlicheren  Gehalt  dessel- 
ben an  Nepbrozymose. 

Lbbon  (15)  hat  in  einem  von  Cruveilhikr  fils 
ihm  übermittelten  Blasenstcin  Xanthin  aufge- 
funden. Der  Stein  bestand  aus  einer  oberflächlichen 
Lage  von  Erdphosphaten,  darauf  folgte  eine  Schicht 
von  oxalsaurem  Kalk  und  endlich  eine  innerste  Lage, 
welche  die  Hauptmasse  des  Steins  darstellto  und  aus 
Xanthin  mit  einer  geringen  Menge  von  harnsaurem 
Kalk  zusammengesetzt  war.  Diese  Lage  stellt  eine 
amorphe,  hellbraune  Masse  dar,  welche  beim  Reiben 
mit  einem  harten  Körper  Wachsglanz  annimmt.  Aus 
ihrer  salzsauren  Lösung  konnte  man  durch  langsames 
Verdampfen  leicht  sehr  schöne  Krystalle  von  salzsau- 
rem Xanthin  in  hexagonalen  Platten  gewinnen.  Ge- 
wöhlicb  weist  man  das  Xanthin  nach,  indem  man  die 
zu  untersuchende  Masse  mit  Salpetersäure  und  Am- 
moniak behandelt.  Ist  Xanthin  vorhanden,  so  tritt 
eine  gelbe  Farbe  auf.  Aber  diese  Reaction  ist  ganz 
unzuverlässig,  wenn  dem  Xanthin,  wie  gewöhnlich, 
Harnsäure  beigemischt  ist,  weil  die  rothe  Farbe, 
welche  dieselbe  bekanntlich  auf  Salpetersäure  und 
Ammoniak  anniramt,  die  gelbe  Xanthinroaction  völlig 
verwischt.  Verf.  vermuthet,  dass  dies  vielleicht  der 
Grund  sei,  weshalb  man  das  sonst  relativ  weit  im 
Organismus  verbreitete  Xanthin  so  selten  in  Harnstei- 
nen gefunden  hat.  In  600  dem  Vf.  bekannt  gewor- 
denen Analysen  von  Harnconrrementen  wurde  es 
nämlich  nur  einmal  beobachtet.  Vf.  konnte  Xanthin 
und  Harnsäure  auf  einfache  Art  von  einander  trennen. 
Die  Methode  beruht  auf  der  Löslichkeit  des  Xanthins 
und  der  Unlöslichkeit  der  Harnsäure  in  Salzsäure. 
Man  kocht  ein  gepulvertes  Stück  des  Concrements  in 
Salzsäure,  filtrirt  und  vermag  leicht  das  Xanthin 
im  Filtrat,  die  Harnsäure  im  Rückstände  nachzu- 
weisen. 

c.  Galle.  Icterus. 

I)  Go  low  io,  E.  A.,  Zur  l^hro  vom  Icterus.  Virchnw'#  Arch.  Bd.  53. 
S.  417  — 434.  — 2)  Körner,  M.  (Gras),  Die  biliös»  Formen  der 

fieberhaften  Krankheiten.  Allg.  Wiener  med.  Z»g.  No.  14.—  22. 

Golowin  (1)  hat  auf  Butkin’s  Veranlassung  Ex- 
perimente angestellt,  um  zur  Beantwortung  der  Frage 
beantragen,  wodurch  in  zahlreichen  Fällen  von  Icte- 
rus das  Fehlen  von  Ga  liensäuren  im  Harn 
bedingt  wird,  bei  gleichzeitigem  Vorkommen  von  Gal- 
lenfarbstoff  in  demselben.  Er  stellt  die  Verrautbung 
auf,  dass  die  Leberzellen  in  Folge  der  Imprägnation 
mit  Galle  bei  lange  dauerndem  Retentions-Icterus  die 
Fähigkeit  znr  Bereitung  von  Gallensäuren  einbüssen. 
Vf.  erzeugte  Icterus  bei  Hunden,  indem  er  die  densel- 
ben angelegten  Gallenfisteln  verschloss  und  den  Harn 
nun  auf  Gallensäuren  nntersuchto.  Ein  Hund,  wel- 
cher 161  Tago  nach  Anlegung  der  Fistel  lebte,  hatte 


im  Ham  stets  Gallenfarbstoff,  auch  Zucker,  wenn  er 
mit  Milch  gefüttert  wurde,  ferner  zuweilen  geringe 
Mengen  von  Eiweiss.  Gallensäuren  aber  Hessen  sich 
nur  bis  8 Tage  vor  dem  Tode  nachweisen.  Bei  der 
Scction  des  Hundes  dagegen  fanden  sich  Gallensäuren 
in  der  Galle,  welcho  in  beträchtlicher  Menge  in  der 
Gallenblase  angehäuft  war.  Aus  diesem  Versuch' von 
dom  Verschwinden  der  Gallensäuren  im  Harn  nach 
andauerndem  Icterus  glaubt  Verf.  nun  schliessen  zu 
dürfen,  dass  die  Leberzellen  durch  länger  dauerndo 
Imprägnation  mit  Galle  die  Fähigkeit  verlieren,  Gal- 
lenfarbstoff zu  bereiten.  Freilich  passt  diese  Erklä- 
rung nicht  auch  auf  solche  Fälle  von  Icterus,  in  denen 
der  Nachweis  von  Gallensäuren  im  Harn  schon  nach 
kurzer  Dauer  der  Krankheit  nicht  mehr  gelingt,  oder 
auf  die  vom  Verf.  gefundene  Thatsache,  dass  zuwei- 
len in  der  Gallenblase  von  Personen,  welche  an  Krank- 
heiten ohne  Icterus  gestorben  waren,  keine  Gallen- 
säuren vorgefnnden  werden.  Verf.  sucht  diese  That- 
sachen  durch  die  Annahme  zu  erklären,  dass  noch 
andere  pathologische  Zustände  der  Leberzollen  exi- 
stiren,  in  welchen  dieselben  keine  Gallensäuren  ab- 
absondern.  Eino  thatsächliche  Begründung  dieser 
Annahme  wird  aber  von  G.  nicht  gegeben  und  es 
muss  daher  sein  Versuch,  durch  eine  solche  hypo- 
thetische Erkrankung  der  Leberzellen  das  Fehlen  der 
Gallensäuren  im  Harn  bei  Icterus  oder  das  Fehlen 
derselben  in  der  Gallenblase  bei  anderen  Krankheiten 
erklären  zu  wollon,  als  ein  zur  Zeit  nicht  genügend 
motivirter  bezeichnet  werden. 

Die  sogenannten  biliösen  Formen  fieber- 
hafter Kran  khei  te  n . d.  h.  diejenigen  Fälle  von 
acuten  fieberhaften  Erkrankungen,  welche  mit  einem 
in  der  Regel  leichten  Icterus  verlaufen,  sind  nach 
Körner  (2)  durch  eine  Anzahl  gemeinsamer  Symp- 
tome ausgezeichnet,  welche  der  Hauptsache  nach  in 
Schwächezuständen  der  contractilen  Gewebsbestand- 
theile  ihren  Grund  haben.  Solche  Zustände  finden  sich 
z.  B.  bei  der  Pneumonie,  der  Pleuritis,  bei  acuten 
Rheumatismen,  beim  Erysipel,  beim  Typhus  und  bei 
gewissen  Formen  von  Intermittens.  Im  Allgemeinen 
äussern  sie  sich  in  functionellen  Störungen  der  Ath- 
rnungs-,  Kreislaufs-  und  Verdauungsorgane,  in  Störungen 
der  Gehirnthätigkoit,  Muskelschwächo  und  beschränk- 
ter, oft  mit  Albuminurie  verbundener  Harnsecretion. 

Die  von  den  Lungen  ausgehenden  oder  doch  in 
naher  Beziehung  zu  ihnen  stehenden  Erscheinungen 
sind  ziemlich  mannichfaltig.  Die  Athembewegungen 
sind  im  Ganzen  lebhafter,  ausgiebiger,  und  es  besteht, 
ohne  dass  eigentliche  Dyspnoe  vorhanden  ist,  öfters 
ein  Bedürfniss  zu  tiefen  Inspirationen,  ja  in  schwe- 
reren Fällen  steht  das  Jugulum  dauernd  etwas  höher, 
und  die  untere  Thoraxapertur  ist  etwas  weiter.  Der 
Percussionsschall  ist  überall,  namentlich  an  den  oberen 
Thoraxabschnitten,  ungewöhnlich  rein  und  hell,  zu- 
weilen tympanitisch.  Die  Athmungsgeräusche  zeigen 
verschiedene  Abweichungen  von  der  Norm,  nament- 
lich in  Betreff  ihrer  Stärke  und  des  Verhältnisses 
ihrer  Dauer  zu  den  Athemzügen. 

Das  Herz  erscheint  meistens  grösser.  Zwischen 
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seinen  Contractionen  und  dein  Pulse  der  Arterien  be- 
steht insofern  ein  Missverhältnis«,  als  der  Puls  relativ 
spät  auf  die  Herzsystolo  folgt.  Die  Pulmonaltöne  sind 
mehr  stark  als  hell,  der  zweite  ist  oft  accentuirt.  An 
der  Aorta  ist  der  erste  Ton  oft  gar  nicht  zu  hören, 
der  zweite  meistens  schwach.  An  der  Herzbasis  be- 
obachtet man  zuweilen  ein  leicht  streifendes  Geräusch 
bei  der  Ventrikelsystole,  anscheinend  bedingt  durch 
eine  ungleichzeitige  Contraction  beider  Ventrikel, 
welche  zu  Frictionen  des  Stammes  der  Aorta  und  der 
Lungenarteric  an  einander  führen  soll.  Die  Arterien 
dilatircn  sich  beim  Pulse  langsamer  und  lassen  auf  der 
Höhe  der  Dilatation  oft  ein  deutliches  Vibriren  erken- 
nen ; auch  die  Arteriensystole  erfolgt  gewöhnlich  lang- 
sam und  unvollkommen,  und  an  einzelnen  Arterien 
zeigen  sich  kurze,  gedehnte  Geräusche. 

Am  Bauch  findet  sich  fast  constant  eine  Schwel- 
lung der  Leber,  zuweilen  auch  der  Milz.  Die  Bauch- 
wandungen sind  oft  sehr  schlaff,  der  Darm  ist  ge- 
wöhnlich ausgedehnt,  ebenso  der  Magen.  Aufstossen, 
Ekel,  Brechreiz.  Der  Gallenabfluss  in  den  Darm  er- 
folgt meistens  ungehindert. 

Die  Leistungsfähigkeit  derwillkürlichenMus- 
k ein  ist  herabgesetzt,  einzelne Muskelpartieen  schmer- 
zen spontan  oder  auf  Druck. 

Der  Harn  wird  in  geringerer  Menge  abgesondert, 
enthält  oft  viel  Harnstoff,  Harnsäure,  Färb-  und  Ex- 
tractivstoffe  und  wenig  Chloride.  Ferner  Spuren  von 
Gallenfarbstoff  und  fast  constant  Eiweiss,  meistens  in 
geringen  Mengen,  zuweilen,  besonders  nach  Einfüh- 
rung grösserer  Mengen  von  Flüssigkeit,  auch  in  be- 
deutenderen. 

Gehirn  und  Nervensystem  sind  stets  afficirt, 
häufiger  in  Form  der  Depression  als  der  Erregung. 

Alle  diese  Krankheitserscheinungen  sind  bedingt 
durch  feine  Ernährungsstörungen,  welche  ihrerseits 
wieder  in  den  abnormen  Verhältnissen  der  Blutbewe- 
gung ihren  Grund  haben  Diese  sollen  durch  die  ur- 
sprüngliche Krankheit  veranlasst  werden  und  im  All- 
gemeinen in  einer  Verlangsamung  des  Blutstroms  mit 
Abnahme  der  arteriellen  Zunahme  des  venösen  Seiten- 
druckes bestehen.  Sie  werden  bedingt  durch  eine 
verminderte  Leistungsfähigkeit  des  Herzens  und  der 
contractilen  Elemente  der  Arterien,  ausserdem  aber 
auch  durch  eine  Herabsetzung  der  respiratorischen 


Thätigkciten  dos  Thorax,  welche  ihrerseits  wieder  be- 
gründet ist  in  einer  Relaxation  der  contractilen  und 
elastischen  ßcstandtheile  der  Lungen.  Die  durch  die 
Circulationsschwäche  vcranlassten  Ernährungsstörun- 
gen kommen  anscheinend  in  allen  Organen  mit  schnel- 
lerem Stoffwechsel  zu  Stande.  In  der  Leber  wird  die 
Verlangsamung  der  Blntbewegung  um  so  leichter  ein- 
treten,  als  hier  ohnehin  beträchtliche  Hindernisse  für 
die  Circulation  vorliegeu,  namentlich  begründet  in 
dom  Umstande,  dass  die  grösste  Menge  des  durch  dio 
Leber  gehenden  Blutes  vorher  schon  ein  Capillarsystem 
passirt  hat.  Nimmt  nun  die  Grösse  der  bewegenden 
Kräfte  ab,  so  kann  der  Druck  in  den  Zeilencapillaren 
das  Uebergewicht  gewinnen  über  den  Druck  in  den  Blut- 
capiliaren,  und  dies  ist  dann  die  Ursache  des  Icterus. 
Abschwächung  der  Blutbewegung  in  der  Leberarterie 
erzeugt  leichte  Ernährungsstörnngen  im  Leberparen- 
chym, besonders  im  interacinösen  Bindegewebe  und 
dadurch  Schwellung,  Empfindlichkeit  und  Schmerz- 
haftigkeit dos  Organs. 

Die  Verminderung  des  arteriellen  und  die  Steigerung 
des  venösen  Blutdruckes  sollen  begünstigt  werden 
durch  eine  Vermehrung  der  gesammten  Blutmasse. 
Deshalb  vermeidet  K.  bei  diesen  Zuständen  möglichst 
die  Einführung  von  Getränk  oder  verordnet  salinische 
Abführmittel,  am  liebsten  ungelöst  oder  macht  selbst 
einen  Aderlass.  Eine  derartige  Behandlung  soll  schnell 
eine  Herabsetzung  des  Fiebers  herbeiführen. 

Köbnkk  bespricht  bei  Gelegenheit  der  Erwäh- 
nung des  tym panitischen  Schalles  am  Tho- 
rax, wie  er  sich  in  diesen  Zuständen  nicht  sel- 
ten findet,  ziemlich  ausführlich  seine  Theorie 
dieses  Phänomens.  Dass  derselbe  am  gesun- 
den Thorax  nicht  vorkoramt,  ist  begründet  in  der 
Spannung,  unter  welcher  die  Luft  im  Inneren  des 
Thorax  steht  in  Folge  des  elastischen  und  tonischen 
(Dondbrs,  Ref.)  Zuges  der  Lungen.  Sobald  dieser  Zug 
aufhört,  sei  es  in  Folge  einer  Erschlaffung  der  elastischen 
oder  contractilen  Elemente  der  Lunge,  sei  es  in  Folge 
eines  Zurückweichens  der  Lunge  von  der  Brustwand, 
wie  bei  Pleuraexsudaten,  so  tritt  eine  Steigerung  in 
der  Schwingungsfähigkeit  der  intrathoracischen  Luft 
ein,  durch  welche  die  Entstehung  des  tympanitischen 
Schalles  ermöglicht  wird. 
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Bruhton  (5)  verbreitet  Bich  in  den  citirten  Vor- 
lesungen n.  A.  über  die  Wirkung  der  Arzneimittel 
auf  Protoplasma,  Vibrionen  und  Baclerien,  weisse 
Blutkörperchen  eic. , es  folgen  dann  allgemeine  An- 
gaben über  die  in  der  experimentellen  Arzneimittel- 


lehre gebräuchlichen  Verfahren,  über  künstliche  Cir- 
culation,  Untersuchung  des  Blutdrucks;  Auseinander- 
setzungen über  die  Wirkung  der  Arzneimittel  auf  den 
Blutdruck,  über  die  verschiedenen  hierbei  in  Betracht 
kommenden  Factoren,  über  die  experimentelle  Elimi- 
nation einzelner  dieser  Factoren  und  dio  Herstellung 
der  exacten  Versuchsbedingungen.  B.  bespricht  bei- 
spielsweise dio  Methoden  zur  Zählung  der  Herzschläge; 
dann  zur  Entscheidung  der  Frage,  worauf  eine  etwa 
nachgewiesene  Pulsbeschleunigung  beruhe:  ob  auf  di- 
recter  Reizung  des  Sympathicus  — auf  Reizung  der 
Herzganglien  - auf  Paralyse  der  Vagi,  resp.  ihrer 
Wurzeln  oder  Stammfasern;  ebenso  umgekehrt  zur 
Entscheidung  über  den  Ursprung  einer  etwa  nachge- 
wiesenen Pulsverlangsamung:  ob  Reizung  der  Vagus- 
Wurzeln;  ob  directe  Reizung  derselben,  oder  indirecte 
durch  gesteigerten  Blutdruck,  oder  durch  gestörte 
Respiration  und  Kohlensäure- Anhäufung,  oder  durch 
Reflex  von  einem  anderen  Theile  des  Nervensystems 
(z.  B.  Trigeminus)  aus;  ob  Reizung  der  Vagusfasern, 
ob  gesteigerte  Leistungsfähigkeit  derselben,  ob  Reizung 
der  peripherischen  Vagus-Enden.  Ebenso  erörtert  B. 
die  Methoden  zur  Entscheidung  der  Frage  über  den 
Ursprung  von  Beschleunigung  am  ausgeschnittenen 
Horzen;  die  Verfahren  zur  Elimination  der  Herzaction 
der  Respiration  und  Muskelbewegung,  des  vasomo- 
torischen Centrums,  die  Herstellung  künstlicher  Cir- 
culation  bei  Säugethieron  und  Fröschen,  die  Beobach- 
tung der  Blutgefässe,  den  Gebrauch  des  Sphygmo- 
graphen  und  vieles  Andere.  Einen  Auszug  aus  diesen 
sehr  lehr-  und  inhaltreichen  Vorlesungen  zu  geben, 
ist  nicht  wohl  möglich;  sie  können  gewissermassen 
als  Einleitung  zu  einer  experimentellen  Arzneimittel- 
lehre oder  zu  einem  Handbuche  der  experimentellen 
Pathologie  überhaupt  angesehen  werden. 

Pridoin  Tkalr  (8)  bespricht  die  Anwendung  der 
Acupunctur,  für  welche  er  zwei  Hauptindicationen 
aufstellt:  einmal  Muskclschwäche , bedingt  durch 
Quetschung  eiues  Muskels  (oder  seiner  Nerven), 
Zerrung  oderZerreissung  von  Muskel  oder  Sehne,  und 
anhaltenden  Nichtgebrauch;  sodann  fixer  Schmerz  an 
irgend  einem  Punkte,  welcher  den  sonst  gebräuchlichen 
allgemeinen  und  localen  Mitteln  widersteht:  nainent- 


238 


A.  EULEN  BURG,  ALLGEMEINE  THERAPIE. 


lieh  nach  Verletzungen  oder  bei  snbacuten  Entzün- 
dungen fibröser  Gewebe  (Sehnen  und  Ligamente),  wie 
bei  Verrenkungen  und  gewissen  acratischen  Rheuma- 
tismen. Die  mitgetheilten  Fälle  beziehen  sich  auf 
Folgczustände  von  Verrenkung  oder  Quetschung  im 
Scbnltergelenk , auf  Neuralgia  coccygea,  Plantar- 
schmerz und  veralteto  Handgelcnksvcrrenkung  mit 
Unbrauchbarkeit  der  Hand  durch  Schmerz,  Schwäche, 
und  Anschwellung  in  der  ganzen  Umgebung  des  Ge- 
lenks, welcher  Zustand  angeblich  durch  einmalige  An- 
wendung der  Acupunctur  dauernd  geheilt  wurde! 

Raynal  de  Tissonierr  (10)  kommt  in  seiner 
Abhandlung  über  die  Wirkung  der  Emollientia 
zu  folgenden  Resultaten:  1)  Dio  Emollientia  wirken, 
sowohl  bei  externer  wie  bei  interner  Anwendung, 
nur  durch  das  Wasser,  welches  sie  den  Geweben 
liefern;  2)  sie  wirken  als  Entzündungsreiz  auf  das 
Rete  Malpighii;  3)  sie  sind  dagegen  antiphlogistische 
Mittel  bei  Zellgewebsentzündungen;  je  nach  dem  Zu- 
stande der  Blutgefässe  des  erkrankten  Theils  wirken 
sie  hierbei  entweder  zcrtheilend  oder  maturirend ; 
4)  in  gewissen  Fällen  wirken  sie  ausschliesslich  durch 
ihre  Temperatur;  5)  die  fetten  Körper  nnd  Pflaster 
können  als  Emollientia  angewandt  werden : sie  wirken 
vermuthlich,  indem  sie  die  Producte  der  Secretion 
und  Exhalation  der  Haut  zurückhalten. 

Garrison  (12)  redet  der  „iatraleplischen“  Me- 
thode (d.  h.  Einreibung  auf  dio  Haut)  das  Wort;  als 
Iudication  dafür  betrachtet  er  Trockenheit  der  Haut, 
ganz  gleich  durch  welche  (namentlich  fieberhafte) 
Leiden  sie  veranlasst  sein  mag. 

Maclagan  (14)  erörtert  die  Frage,  ob  bei  fieber- 
haftem Delirium  physischer  Zwang  angewandt  wer- 
den dürfe,  nnd  entscheidet  dieselbe  in  bejahendem 
Sinne;  als  Zwangsmittel  könne  am  besten  ein  zusam- 
mengelegtes Betttuch,  nur  im  äussersten  Falle  die 
Zwangsjacke  benutzt  werden. 

Gatzuck  (16)  stellte  Versuche  an,  um  den  Ein- 
fluss zu  ermitteln,  den  die  Blutentziehung  auf 
die  mittlere  Geschwindigkeit  des  Blut- 
stroms, die  mittlere  Stärke  des  Seiten- 
drucks und  denllerzschlag,  sowie  auf  die  Tem- 
peratur d es  Kö rpers  ausübt. 

Diese  an  Hunden  angestcllten  Versuche  lieferten 
folgende  Resultate: 

1)  Der  Aderlass  verlangsamt  die  mittlere  Ge- 
schwindigkeit in  dem  Stromgebiete  der  Art.  Carotis 
oderCruralis.  2)  Eine  venöse  oder  arterielle  Blutent- 
ziehung aus  den  vordem  Extremitäten  hat  einen  gros- 
sem Einfluss  auf  die  Geschwindigkeit  des  Blutstroms, 
alseine  gleiche  Entleerung  aus  den  hintern  Extremitäten. 
3)  Die  Veränderung  der  mittleren  Geschwindigkeit 
des  Blutstroms  hängt  ab  von  der  Menge  des  entzogenen 
Blutes.  4)  Der  mittlere  Seitendruck  sinkt  unterdem  Ein- 
flüsse der  Blutentziehung,  obwohl  es  Fälle  giebt,  wo 
er  unverändert  bleibt  oder  sogar  steigt ; diese  Schwan- 
kungen hängen  von  der  Menge  und  Geschwindigkeit 
des  ausfiiessenden  Blutes  ab.  5)  Nach  der  Blutent- 
ziehung kehrt  die  Veränderung  des  Blntstroms 
nnd  des  Seitendrucks  rasch  zur  Norm  zurück. 


6)  Mit  der  Abnahme  des  Blutstroms  und  des  Sei- 
tendrucks tritt  gewöhnlich  eine  Pulsbeschleunigung 
ein.  Bei  sehr  reichlicher  und  rascher  Blutentleerung 
beobachtet  man  beständig  ein  Schwachwerden  der 
Herztöne,  vorzüglich  des  zweiten.  7)  In  Folge  der 
Blutentleerung  erfolgt  eine  Erniedrigung  der  Körper- 
temperatur, während  und  nach  dem  Aderlässe  um 
1— 2°C. 

Kirchner  (17)  bespricht  die  zur  Verhütung  der 
Arzneigewöhnung  einzuschlagenden  Verfahren. 
Ein  Hauptweg  zu  diesem  Ziele  besteht  darin,  dass 
man  ähnlich  wirkende  Mittel  mit  denen,  deren  Wir- 
kungsabschwächung  durch  Gewöhnung  verhütet  wer- 
den soll,  verbindet,  oder  erstere  den  letzteren  eine  Zeit 
lang  substituirt.  Sodann  pflegt  man  einen  Wechsel  der 
Form  und  Präparate  des  Mittels,  auch  wohl  einen  Wech- 
sel des  Applicationsorgans  anzurathen.  Ein  zweckent- 
sprechendes Verfahren  bietet  sich  jedoch  in  der  (be- 
sonders bei  chronischen  Krankheiten  geübten)  Me- 
thode der  Anwendung  solcher  Mittel,  für  welche 
leicht  Gewöhnung  eintritt,  nach  Umständen  verschie- 
den lange  arzneifreie  Zwischenräume  zu  interponiren. 

Speciclle  Heilmittel  and  Heilmethoden. 

Transfusion. 

1)  Bett,  Geschieht«  «in««  Fall««  ton  Tranafiiaion  nelut  Bemrrkun 
gfn  über  die  Ictrtcre  Memorabilien.  No.  2.  p.  SS.  — 2)  Ituggi. 
G Ina« pp«,  Nuova  cannula  per  la  tranafimone  ilel  aangu«,  e per 
Io  svuotamento  aotto-cataneo  degli  aaeeasi  c dalle  raeeolte  di 
liquido  intra-articolari.  Klvista  clitiica  dl  Bologna  Juli  und  Aug 
p.  223.  — 3)  Jürgens«»,  Droi  Fülle  von  Transfusion  dea  Blu- 
te«. Barl.  klin.  Wochenschrift  No.  21.,  22.,  25.,  26  — 4)  Der- 
»alb«.  Vier  Kille  Ton  Transfution  dea  Blutaa.  Ibld.  No.  31.,  33. 
— i)  Loewenthal,  Bin  Beitrag  tur  Lehr«  von  der  Transfusion 
des  Blutea,  Ibld.  No.  41.  — C)  De  Crlatoforla,  La  transfu- 
aione  del  aangue  et  le  infualooi.  Milano.  - 7)  Bucha  er,  A 
succeseful  caae  of  transfusion.  New  York  Med.  Record  1.  Mai 
p.  100.  — 8)  Belina,  Transfusion  du  eang  difibrine  prstlqae 
avec  succ&s  pour  uue  bdniorrbagie  utirine.  Gat.  med.  de  Parle 
6.,  p.  46. 

Betz  (1)  machte  die  Transfusion  bei  einer  42jährigen 
Frau,  dio  in  Folge  einer  Magonblutung  im  höchsten  Grade 
anämisch  geworden  war,  mit  dem  Nuss  bäum’ sehen 
Apparate,  an  dor  V.  cephalica  des  rechten  Armes.  Das 
Blut  (von  dem  Manne  der  Patientin)  war  gequirlt  und 
colirt,  die  Spritze  durch  Vortreiben  des  Stempels  an- 
scheinend vollkommen  luftleer  gemacht;  dennoch  aber 
eilten  bei  der  Einspritzung  einige  Luftbläschen  dem 
Blutstroroe  voran,  was  einen  sofortigen  Collapsus  und 
Bewusstlosigkeit  der  Patientin  zur  Folge  hatte.  Auf  An- 
wendung von  Reizmitteln  erholte  sich  dieselbe  bald 
wieder.  Es  wurden  zwei  Unzen  transfundirt,  die  Wunde 
wie  nach  einem  Aderlass  verbunden.  Das  Befinden  bes- 
serte sich  alimälig.  und  die  Frau  erholte  sich,  da  eine 
Wiederkehr  der  Magenblutung  nicht  eintrat,  zuletzt  voll- 
ständig. 

B.  nimmt  an,  dass  die  Transfusion  in  diesem  Fall 
nicht  sowohl  durch  den  Blutersatz,  wie  als  Reizmittel 
(durch  den  Reiz  des  sauerstofifreicheren  Blutes  auf  das 
Herz  und  die  Gcfässnervcn)  gewirkt  habe.  Als  einen 
Factor  betrachtet  er  auch  den  mechanischen  Reiz,  der 
(bei  Einfübrnng  der  Canüle)  von  der  Wunde  aus  be- 
ginne, und  das  ermattete  Herz  zu  neuer Thätigkeit  an- 
sporne; derselbe  könne  auch  durch  die  Reibung  der 
transfundirten  Blutsäule  unterstützt  werden.  Um  den 
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gefährlichen  Lufteintritt  zn  vermeiden,  schlägt.  B.  vor, 
zuerst  nur  ganz  wenig  einzuspritzen,  und  oben  am  Arm 
über  der  Mitte  einen  Druck  anzubringen,  damit,  wenn 
ja  Loftbläschen  sich  an  der  Vene  zeigen , sie  nicht  in 
den  Körper  dringen,  sondern  sogleich  zurückgescboben 
werden  können.  (Bessere  Garantieen  dürfte  wohl  die 
Anwendung  eines  Luftfängers,  wie  an  dem  von  Lan- 
nois  und  mir  beschriebenen  Apparate,  gewähren.)  — 
B.  beschreibt  schliesslich  den  Technicismus  der  ein- 
zelnen Operationsacte,  und  giebt  einige  zusammenfas- 
sende Bemerkungen,  wobei  er  sich  u.  A.  auch  gegen 
die  arterielle  Transfusion  ausspricht. 

Ruggi  (2)  beschreibt  eine  Transfusionsspritze, 
mit  welcher  besonders  die  Einführnng  der  Canüle  in 
die  Vene  leichter  von  Statten  gehen  soll,  als  mit  den 
Instrumenten  von  Rmmkrt,  Dkmmk,  Braune  und  An- 
dern. Die  Canüle  ist  aus  zwei  concentrischen  Stücken 
zusammengesetzt,  deren  Beschreibung  (und  Abbil- 
dung) wie  das  ganze  damit  einzuhaltende  Operations- 
Verfahren  im  Original  eingesehen  werden  muss.  R. 
hat  mit  diesem  Instrument  die  Transfusion  fünfmal  bei 
einem  und  demselben  Individuum  (in  einem  Falle  von 
chronischer  Oligämie),  und  jedesmal  ohne  die  gering- 
sten üblen  Zufälle,  vollzogen.  Der  Apparat  wurde 
ausserdem  auch  angewandt , um  frische  Abscessc  oder 
Flüssigkeits- Ansammlungen  in  den  Gelenken  zu  ent- 
leeren, sowie,  um  reizende  oder  reinigende  Einsprit- 
zungen in  dieselben  zu  machen. 

Jürgknskn(3)  theilt  drei  Krankengeschichten  von 
zweimal  erfolgreicher,  einmal  erfolgloser  Transfusion 
mit. 

In  dem  ersten  Falle  handelte  es  sich  um  eine  Phos- 
phorvergiftung bei  einem  ‘23jährigen  Manne,  die 
durch  Einnahme  von  einem  Milchkaffeeaufguss  auf  die 
Zündmasse  von  8 Bund  Streichhölzchen  bewirkt  wurde. 
Nach  36  Stunden  trat  Erbrechen  ein;  am  10.  Tage  nach 
der  Vergiftung  Icterus;  lange  anhaltendes  Fieber  mit 
vollkommener  Appetitlosigkeit,  extremer  Kr&fteverfall, 
Blutungen  aus  Nase  und  Rachen  stellten  ein  wahrschein- 
liches Erliegen  des  Kranken  in  Aussicht.  Die  Trans- 
fusion liess  hoffen,  durch  eine  veränderte  Zusammen- 
setzung des  Blutes  den  Herzmuskel  zu  grösserer  Thätig- 
keit  zu  spornen,  das  Blut  unter  hohem  Druck  zu  brin- 
gen, und  den  Drüsenzellen  besseres  Material  zur  Verar- 
beitung zuzuführen.  Die  Ausführung  geschah  an  der 
V.  mediana,  nachdem  vorher  eine  reichlichere  Depletion 
aus  der  Art.  radialis  (wegen  mangelhaften  Blutausflusses 
aus  der  Vene)  vorausgeschickt  war.  Die  Menge  des  ent- 
leerten Blutes  betrug  trotzdem  nur  500,  die  des  infun- 
dirten  580  Ccm.  Zufalle  traten  bei  und  nach  der  Ope- 
ration nicht  ein.  Der  Radialpuls  wurde  voller,  die  Tem- 
peratur stieg  etwas  über  die  Norm  (in  2 Stunden  auf 
39,2°;  6 Stunden  nachher  wieder  37,6°).  Es  erfolgte 
fortschreitende  Erholung  des  Patienten  und  vollständige 
Genesung.  — Das  bei  der  Transfusion  (2  Monate  nach 

» der  Vergiftung)  entleerte  Blut  wurde  von  Ilensen  und 
Jacobson  mikroskopisch  und  chemisch  untersucht,  wo- 

> bei  sich  wesentliche  Anomalien  herausstellten.  Die 
mikroskopische  Untersuchung  ergab,  neben  unverän- 

> derten  Blutkörperchen,  diffusen  violettrothen  Farb- 
stoff frei  in  der  Flusigkeit;  auffallend  viele,  sehr, 
kleine  Blutkörperchen  von  weniger  als  der  Hälfte  des 
normalen  Durchmessers:  belle  Faserstoffklumpen  in  nicht 

, grosser  Zahl  mit  dunkeln  Körnchen  durchsetzt,  und  die- 
selben Körnchen  zum  Tlioil  mit  lebhafter  Bewegung  als 
Vibrionen  in  der  Flüssigkeit.  Der  spektroskopische  Be- 
fand war  normal.  Bei  der  Analyse  gab  das  arterielle 


Blut  15,02  pCt  fixa  (worunter  0,805  Asche);  das  venöse 
Blut  16,Sl  pCt.  fixa,  wovon  0,876  Asche.  Demnach 
eine  enorme  Vermehrung  der  festen  Bestandtheile,  fast 
noch  bedeutender  alA  die  im  Cbolerablute  (von 
C.  Schmidt  und  Wittstock)  erwiesene.  Die  Anhäu- 
fung stickstoffhaltiger  Substanz  im  Blutsemm  bei  Phos- 
phorvergiftung muss,  nach  den  Versuchen  von  Storch 
und  Bauer,  auf  die  durch  den  Phosphor  bedingte  Zer- 
setzung des  Organeiwcisses,  bei  gleichzeitig  verminderter 
Sauerstoffaufuahme,  zurückgeführt  werden  *). 

Der  zweite  Fall  betraf  eine  22jährige  Dame  mit 
Ulcus  ventriculi,  welches  in  die  Bauchhöhle  per- 
forirte  und  diffuse  Peritonitis  hervorriof.  Hierzu  gesellte 
sich  in  der  dritten  Woche  eine  linksseitige  eiterige 
Pleuritis,  welcho  die  Paraccntose  erforderlich  machte. 
Wegen  des  Kräfte  Verfalls  w'urde  eine  Transfusion  (von 
350  Ccm.)  deübrinirten  Blutes  vorgenommen,  welcho  vor- 
übergehende Besserung  zur  Folge  hatte,  so  dass  ein 
fünfstündiger  Transport  der  Patientin  ermöglicht  wurde. 
Doch  trat  in  den  nächsten  Tagen  wiederum  Collapsus 
auf,  so  dass  eine  Wiederholung  der  Transfusion  geboten 
erschien;  dieselbe  wurde  diesmal  an  der  Art.  radialis 
ausgeführt,  es  konuten  aber  (wegen  Gerinnselbildung  in 
der  Canüle  und  um  dieselbe  herum)  nur  175  Cc.  in- 
fundirt  werden.  Trotzdem  erfolgte  auch  diesmal  eine 
vorübergeheu-.le  Besserung,  bald  aber  stellte  sich  Oedem 
des  linken  Armes  ein  (Thrombose  der  V.  brachialis), 
wie  auch  Thrombose  der  V.  cruralis ; das  pleuritische 
Exsudat  stieg;  bei  Eröffnung  des  Thorax  durch  Schnitt 
entwickelte  sich  eine  parenchymatöse  Blutung  aus  der 
Tiefe  der  Wunde.  Die  Patientin  starb  plötzlich  (5  Tage 
nach  der  zweiten  Transfusion,  40  Tage  nach  der  Per- 
foration des  Magengeschwürs,  am  Vormittag  nach  der 
Eröffnung  des  Thorax). 

Im  dritten  Falle  handelte  cs  sich  um  eine  schwere 
Koblendunstvergifung  bei  einem  28jährigen Manne. 
Die  Zahl  der  Herzcontractionen  war  bis  auf  210  gestiegen, 
die  der  Athemzüge  auf  64,  die  Temperatur  (Rectum)  be- 
trug 39.  Die  Transfusion  wurde  am  Morgen  nach  der 
Vergiftung  an  der  rechten  V.  mediana  ausgeführt ; es 
wurden  400  Cc.  Blut  aus  derselben  entleert,  und  375 
Cc.  deübrinirten  Blutes  dafür  infundirt;  nachher  wurden 
kalte  Uebergiessungen  im  warmen  Bado  vorgenommen. 
Der  Puls  war  nach  6 Stunden  94,  Respiration  (oberfläch- 
lich) 48  in  der  Minute ; das  vorher  ganz  aufgehobene 
Bewusstsein  kehrte  vollständig  wieder.  Auf  der  Haut 
zeigten  sich  au  verschiedenen  Stellen  (Trochanter,  Fuss- 
sohle  u.  s.  w.)  hellrothgefärbto  Flecke,  die  späterhin 
gangränös  wurden;  von  einer  dieser  Stellen  aus  trat  ein 
bis  zum  Angulus  scapulae  hinaufreichendes  Erysipel 
ein;  am  Fusse  reichte  die  Gangrän  so  weit  in  die  Tiefe, 
dass  der  Metatarsalknochen  eutbiösst  wurde.  Die  Wund- 
heilung erfolgte  jedoch  unter  Anwendung  von  permanen- 
tem Wasserbad  u.  s.  w.  in  befriedigender  Weise,  und 
Pat.  wurde  mit  fast  vernarbter  Grauulalionsfläche  ent- 
lassen, 5 Monate  nach  der  Vergiftung. 

In  einem  spätem  Artikel  (4)  theilt  derselbe  Ver- 
fasser einen  Fall  mit,  in  welchem  die  Transfusion  bei 
einem  6jährigen  Mädchen  ausgeführt  wurde,  das  mit 
chronischer  Pleuritis,  käsiger  Hepatisation  und  ulceriren- 
den  Cavcraen  der  rechten  Lunge  behaftet  war,  und 
plötzlich  voa  Blutungen  aus  der  Nase,  sowie  von  Pete- 
chien und  Vibices  über  den  ganzen  Körpor  befallen 


*)  Im  Anschlüsse  an  diesen  Fall  — den  ersteu,  wo 
die  Transfusion  am  Menschen  bei  Phosphorvergiftung 
ausgeführt  wurde  — kann  Ref.  sein  Befremden  nicht 
unterdrücken,  dass  Jürgen son  die  von  Ref.  undLan- 
dois  dargestellten,  umfassenden  Experimente  über  die 
Transfusion  bei  Phosphorvergiftung  (Centralbl.  1867 
No-  19;  Deutsches  Archiv  f.  klin.  Med.  Bd.  III.  p.  410 
— 459l  mit  keiner  Silbe  zu  erwähnen  für  gut  findet ; 
oder  vielmehr,  es  hat  das,  nach  analogen  Erfahrungen, 
wenig  Befremdendes! 
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wurde.  Die  Transfusion  wurde  (von  Prof.  Vö Ickers) 
an  der  Art  brachialis  vorgenommen,  nachdem  die  Kleine 
chloroformirt  war.  Es  wurden  *2 VaCfin.  detibrinirlen  Blu- 
tes eingespritzt;  die  eigentliche  Uebertragung  dauerte 
25  Minuten,  während  welcher  Zeit  mehrmals  Erbrechen 
blutiger  Masseneintrat,  später  auch  blutige  Stühle;  das 
Kind  starb  drei  Stunden  nach  der  Transfusion  (ohne 
voraufgehende  Convulsionen).  — Die  chemische  Analyse 
des  Blutes  ergab  eine  Abnahme  der  festen  Bestandteile, 
wogegen  der  Fibringehalt  nicht  vermindert,  eher  erhöht 
war.  Die  spectralanalytische  Untersuchung  zeigte  das 
normale  Spectrum  des  Hämoglobins. 

Die  Indicationen  zur  Transfusion  in  Fällen  dieser 
Art  formulirt  J.  folgendermassen.  „1)  Wenn  das 
Leben  des  Kranken  durch  hochgradigen  Blutverlust 
bedroht  ist,  hat  die  Transfusion  vom  Gesichtspunkte 
der  indicatio  vitalis  ihre  Berechtigung.  2)  Wenn  eine 
primäre  Blutvcrändernng  naebgewiesen  werden  sollte, 
würde  die  Transfusion  zur  Veränderung,  resp.  Ver- 
besserung des  Blutes  Verwendung  finden.  Die  secun- 
däre  Veränderung  des  Blutes,  wie  dieselbe  nach  dem 
Austreten  grösserer  Mengen  von  Blut  nothwendig  sich 
einstelien  muss,  giebt  eine  genügende  Anzeige  zur 
Transfusion.  3)  Die  supponirte  Ernährungsstörung 
der  feinsten  Gefässe,  welche  in  einer  gewisssen  Ab- 
hängigkeit von  der  Beschaffenheit  des  Blutes  gedacht 
werden  muss,  rechtfertigt  die  Uebertragung  frischen 
Blutes,  insofern  dieses  frische  Blut  günstigere  Bedin- 
gungen für  die  Beschaffenheit  der  Gefässe  in  sich 
trägt“.  — In  einem  Anhang  „zur  chirurgischen Tech- 
nick  der  Transfusion“  vindicirtVöLCKKRS  der  venösen 
Transfusion  ihrer  Leichtigkeit  wegen  den  Vorzug  vor 
der  arteriellen,  welche  letztere  nur  bei  besonderen 
Hindernissen  in  Betracht  kommen  könne. 

Löwknthal  (5)  hatte  in  einer  früheren  Arbeit  den 
Satz  aufgestellt,  dass  der  Lufteintritt  in  das  Venen- 
systemvollkommen ungefährlich  sei,  wenn  er  entfernt 
vom  rechten  Herzen  (V.  cruralis,  brachialis,  axillaris) 
stattfinde  und  nur  an  der  V.  jugularis  tödtlich.  Auf  Grund 
von  3 Beobachtungen,  wo  der  Lufteintritt  in  eine  Ar- 
terie sehr  bedenkliche  Zufälle,  Erstickungsanfälle, 
im  ersten  selbst  direct  den  Tod  herbeiführte,  modifi- 
cirt  L.  seinen  Ausspruch  in  folgender  "Weise:  1)  Der 
Lufteintritt  in  die  vom  rechten  Herzen  entfernten 
Venen  (speciell  die  des  Armes)  ist  unschädlich,  wenn 
die  Luft  nur  in  geringer  Quantität  und  unter 
schwachem  Drucke  eintritt,  wie  dies  bei  der  gewöhn- 
lichen Spritze  der  Fall  sein  kann;  schädlich  aber, 
selbst  tödtlich  kann  sie  bei  dem  Eintritte  in  dieselben 
Venen  wirken,  wenn  sie  in  grösserer  Menge  und  unter 
starkem  Drucke  eindringt,  wie  dies  bei  dem  Bklina’- 
schen  Apparate  möglich  ist.  2)  Die  Spritze  in  ihrer 
gewöhnlichen  Art  ist  daher  bei  Ausführung  der  Trans- 
fusion nicht  nur  dem  BKLiNA  Schen  Apparate  vorzu- 
ziehen, sondern  der  letztere  ist  sogar  unbedingt  zu 
verwerfen. 

Buchser  (7)  beschreibt  einen  Fall  von  erfolgreicher 
Transfusion  bei  einem  17jährigen  Mädchen,  welches 
durch  Blutverlust  iu  Folge  von  Epistaxis  und  Blut- 
ergüssen in  der  Haut  in  hohem  Maasse  geschwächt 
war.  Der  Puls  war  140  und  kaum  fühlbar.  Die  Trans- 
fusion wurde  an  der  blossgolegten  V.  mediana  cephalica 
gemacht;  es  wurden  mindestens  3 Unzen  defibrinirten 


Blutes  injicirt.  Während  der  Injection  trat  ein  Ohn- 
machtanfall ein,  von  dem  sich  die  Patientin  unter  An- 
wendung künstlicher  Respiration  und  kalter  Begiessungen 
bald  wieder  erholte,  ln  der  Nacht  nach  der  Operation 
war  die  Temperatur  niedrig,  die  Pulsfrequenz  noch  sehr 
hoch  (138),  der  Kadialpuls  nur  selten  fühlbar.  In  den 
folgenden  Tagen  stieg  die  Temperatur  (bis  auf  39,4;, 
es  entwickelte  sich  eine  Pneumonie  des  rechten  unteren 
Lungenlappens,  auch  trat  noch  einmal  vorübergehend 
Epistaxis  auf,  die  durch  kaltes  Wasser  gestillt  wurde; 
alsdann  genas  Pat  vollständig.  — Bemerkenswerth  ist, 
dass  das  infundirte  Blut  eine  Temperatur  von  nur  27*C. 
hatte,  was  möglicherweise  die  Ursache  des  Ohnmachtan- 
falls gewesen  sein  mag. 

Belina  (8)  machte  die  Transfusion  bei  einer  26jäh- 
rigen  Frau,  welche  durch  profuse  Uterinblutungen 
im  höchsten  Grade  erschöpft  war  und  sich  in  tiefer  Ohn- 
macht befand.  Es  wurden  300  Gramm  defibrinirten  Blu- 
tes iu  die  blossgelegte  V.  mediana  infundirt.  Der  Puls 
wurde  sofort  stärker,  die  Respiration  regelmässig,  das 
Bewusstsein  kehrte  zurück.  Nach  einigen  Stunden  grosse 
Aufregung,  Durst,  Hitzegefühl  im  Kopfe.  Nach  reich- 
lichem Erbrechen  folgte  Schlaf,  alsdann  fortschreitende 
Besserung  und  Genesung. 

Hypodermatische  Injection. 

1)  Zülzer,  Uebor  eubrutzue  Anwendung  von  cxclilztnCen  Mitteln. 
B«rl.  klln.  Woehenzchrift  Nr.  I.  — 2)  Hob  de,  Einige  Erfahrun- 
gen über  tiibciiian«  lijeoilon  excitireuder  Arzneimittel.  Ibid.  Nr 
10.  •-  3)  Sehivardl,  La  medicatlone  Ipodermica.  Raporlxlone 
tcorlco- pralle».  2 ed.  Milano.  — 4)  Petreni,  Appunti  aolla  tne- 
dieina  ipodermlea.  I.o  Sperlrnentale.  Fcbbrajo  p.  ISS.  — S»  Kon 
teverdi,  Angelo,  L'atropina.  la  mnrßna.  ii  curaro  e i'imno' 
niara,  injattati  aotto  la  pelle,  nella  cura  dl  varle  forme  mnrbore. 
Annali  onlr.  dl  med.  Juni  p.  49V  — 6)  Naralaa.  Injetioni  aotto- 
cutame  delf  argotina  nell’  emoltivi  e nali'  cmaturla.  Nuova  Li- 
gurla  medira  No.  23.  S.  365.  — 7)  Symptome  douleur.  Teinturr 
«Finde  «aorpbinie.  Oaz.  dea  hup.  No.  12S,  p 310.  — S)  Out  • 
tard,  Obaerrationa  d'lnjeetiona  bjrpoderiniqaca.  (Extralt  da  Jour- 
nal de  m4d.  de  Tonlnuae).  Journ.  dea  eonnaiaa.  mld.-cbir.  I.  Mai 
p.  563;  11.  Mal  592.  — 9)  Bonnaln,  De  la  mltbode  bjpoder- 
rulijiie.  Union  mldicale  22.  Oct.  und  10.  Dez.  1870;  18  Februar 
1871. 

Zölzbr  (1)  fand  während  des  letzten  Feldzuges 
in  vielen  Fällen  von  Abdominaltyphus  einen  Zustand 
von  Herzschwäche  mit  sehr  kleinem  und  unregelmäs- 
sigem Pulse,  Cyanose  und  Erkalten  der  peripherischen 
Theile  und  allgemeinen  Collapsus,  welcher  eine  ener- 
gische excitirende  Behandlung  erforderlich  machte. 
Er  benutzte  deshalb  subcutane  Injectionen  von  Li- 
quor Ammonii  anisatus  und  Spiritus  sulfurico-aethe- 
reus.  Von  jenem  wurden  15 — 20,  von  diesem  30—  40 
Tropfen  derart  eingespritzt,  dass  in  jeder  Extremität 
gleichzeitig  der  vierte  Theil  der  Gesammtqnantität 
injicirt  wurde.  Der  Erfolg  dieser  Injectionen,  die  nie- 
mals von  Übeln  Zufällen  begleitet  waren,  war  meist 
zufriedenstellend ; der  vorher  kleine  Puls  wurde  nach 
wenigen  Minuten  voller  und  kräftiger,  der  fast  unfühl- 
bare Herzstoss  deutlicher;  mehrfach  verlor  sich  schon 
nach  ein-  oder  zweimaliger  Injection  die  Cyanose,  und 
der  drohende  Collapsus  ging  vorüber;  jedenfalls  w’urde 
durch  das  Verfahren  Zeit  gewonnen,  anderweitige 
'Excitantien  in  ausgiebiger  Weise  in  Anwendung  zu 
ziehen.  Oertlich  bewirkten  die  Injectionen  zuweilen 
kleine  Abscesse,  die  aber  niemals  eine  nennenswerthe 
Bedeutung  gewannen. 

Rohdr  (2)  benutzte  zuerst  1867  bei  einem  urämi- 
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sehen  Patienten  Benzoesäure  in  subcutancr  Injec- 
tion.  (2  Scrupel  Ac.  benz.  in  Spir.  vini.  rectif.  undAq. 
dest.  ana  * p i;  die  nur  unvollkommene  Lösung  wurde 
durch  Erwärmen  auf  35°  C.  geklärt;  von  der  er- 
wärmten Flüssigkeit  wurden  viermal,  in  Zwischen- 
räumen von  5 Minuten,  jo  eine  volle  Spritze  injicirt, 
welche  ziemlich  genau  1 Gran  Acid.  benz.  fasste). 
Ein  augenscheinlicher  Erfolg  trat  nicht  ein;  der  im 
höchsten  Grade  hydropische  Kranke  erlag  nach  eini- 
gen Tagen.  Später  benutzte  R.  eine  Lösung  von 
Acid.  benz  in  Spir.  vini  rectificatissimus  (im  Verhält- 
niss  von  1:  12)  zweimal  bei  Patienten  mit  Nephritis, 
bei  denen  Klagen  über  Kopfweh,  Uebelsein  und  Schwin- 
delgefühl als  Vorboten  eines  urämischen  Insults  gel- 
ten durften;  derselbe  trat  nach  den  Injectioncn  nicht 
auf.  Ferner  wurden  in  einem  Falle  von  Pneumonie  mit 
sehr  erschwerter  Expectoration,  Bewusstlosigkeit,  Ster- 
tor, Cyanosc,  äusserst  frequentem  und  kleinem  Pulse, 
von  Viertel-  zu  Viertelstunde  2 volle  Spritzen  obiger 
Lösung  injicirt,  im  Ganzen  also  in  einer  Stunde  8 
Gran  (0,5)  Acid.  benzoicum.  Wenige  Minuten  nach 
der  zweiten  Injection  fingPat  an  auszuhusten,  gleich- 
zeitig hob  sich  der  Puls ; bei  der  dritten  Injection  gab 
sich  die  Scbmerzempfindung  durch  Stöhnen  kund. 
Nach  1L  Stunden  konnte  Pat.  schlucken,  der  Puls  war 
voller  und  weniger  frequent,  die  Cyanose  geringer. 
F.s  erfolgte  in  der  Nacht  Schlaf  mit  ruhiger  Respira- 
tion, intensivem  Schweiss,  massiger  Röthung  des 
Gesichts,  reichlicher  Expectoration,  und  der  Kranke 
genas  ziemlich  schnell.  Die  Wirkung  der  subcutanen 
Anwendung  des  Excitans  war  in  diesem  Falle  also 
eine  sehr  eclatante.  — Bei  Petechialtyphus  injicirto  R. 
auch  Campher,  entweder  allein  oder  mit  Acid.  benz. 
zusammen  (nach  folgender  Formel:  Cainphorae  1,0. 
Ac.  benzoic.  1,5.  Spir.  vini  reetftss.  12,0).  Die  Injec- 
tioncn wurden  meist  an  der  Innenseite  der  Extremi- 
täten vorgenommen,  in  Fällen  von  äusserstem  Kräfte- 
verfall, wo  die  interne  Darreichung  von  Excitantien 
wegen  Unfähigkeit  zu  schlucken  nicht  mehr  ausführ- 
bar war.  Die  Wirkung  war  meist  nur  eine  vorüber- 
gehende; der  Schmerz  bei  der  Injection  sehr  heftig; 
Abscesse  traten  nie  auf,  nicht  einmal  Ecchymosen  bei 
Fiecktypbu8kranken,  wo  öfters  schon  ein  einfaches 
Kneipen  der  Haut  zur  Hervorrufung  derselben  genügte. 
Ueberhaupt  hält  R.  das  Entstehen  von  Absccssen 
bei  subcutanen  Injectionen  unter  allen  Umständen  für 
die  Folge  einer  mangelhaften  Ausführung  des  Ver- 
fahrens, wodurch  nicht  resorbirbare  — wenn  auch  mi- 
nutiöse — Körper  mit  injicirt  werden. 

Prtreni  (4)  wandte  in  einem  Falle  von  inveterir- 
ter, mehrmals  recidivirender  Lues  Injectionen  von 
Calomel  (in  Glycerin  gelöst)  mit  bestem  Erfolg  an. 
Der  Kranke  hatte  u.  A zwei  kleine  Geschwülste  in 
der  Ulnargegond  beiderseits,  die  eine  von  Nuss-,  die 
andere  von  Erbsengrösse ; diese  Geschwülste,  wie  die 
übrigen  Symptome  verschwanden  nach  zwei  Injectio- 
nen von  20  Centigramm  Calomel,  die  in  Zwischenzeit 
von  15  Tagen  gemacht  wurden,  spurlos.  In  einem 
andern  Falle  von  pustulösem  syphilitischen  Exanthem 
war  nur  eine  Injection  (von  23  Centigramm  Calomel) 
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nöthig,  wobei  am  neunten  Tage  die  Symptome  allge- 
meiner Hydrargyriasis  auftraten.  — P.  berichtet  noch 
zahlreiche  Fälle  von  erfolgreichen  Calomel-Injectionen ; 
auch  wandte  er  in  einzelnen  Fällen  Einspritzungen 
von  Sublimat  an  ; ferner  erzielte  er  günstige  Erfolge 
von  Curare-,  Morphium-  und  Atropininjection  bei 
Ischias;  in  Fällen  von  periodischer  Ischias  injicirto  er 
Morphium  mit  Chinin  zusammen  (10  Centigramm 
Chinin).  Einige  Fälle  von  Ischias  widerstanden  der  In- 
jectionsbehandlung,  während  in  20 Fällen  eine  positive 
Wirkung  erzielt  wurde. 

Moktbverdi  (5)  berichtet  u.  A.  ausführlich  über 
zwei  Fälle  vonTetanus  tranmaticus,  die  mit  In- 
jectionen von  Curare  behandelt  wurden. 

Der  erste  Fall  verlief  letal,  wie  M.  meint,  weil  das 
Curare  in  zu  kleinen  Dosen  gereicht  wurde.  In  dem 
zweiten  Falle  benutzte  M.  daher  stärkere  Dosen;  es 
wurden  im  Ganzen  73  subcutane  Injectionen  vorgenom- 
men,  wobei  zusammen  1207  Tropfeu  einer  Lösung  von 
1:10  eingespritzt  wurden,  und  es  erfolgte  vollständige 
Genesung.  — Auch  excitirende  Injectionen  von  flüssigem 
Ammoniak  und  Aq.  Menth,  ana  (56  Ctgrm.)  wandte  Sl. 
in  einem  Falle  von  Cholera,  bei  grosser  Prostration  uud 
Apathie  mit  vorübergehendem  Erfolg  an. 

Namias  (6)  sah  sohr  gute  Wirkungen  von  Ergo- 
tin-Inj  ectionen  bei  Hämoptysis  und  Hä- 
maturie; er  nahm  60  Centigramm  bis  1 Gramm  und 
2 Gramm  Aq.  dest.  zu  einer  einzigen  Injection  ohne 
üblo  allgemeine  und  örtliche  Folgen.  Nur  in  einem 
Falle  von  Hämoptysis  entstanden  Symptome  von  Ple- 
thora, die  einen  Aderlass  erforderten;  die  Hämoptoe 
verschwand  nach  einer  zweiten  Injection.  In  einem 
Falle  von  Hämaturie  hatte  jede  Ergotin-Einspritzung 
eine  Steigerung  des  Fiebers  zur  Folge,  wesswegen 
Chinin  gereicht  wurde;  die  Hämaturie  verschwand 
auch  stets  nach  2 Einspritzungen  gänzlich. 

DerVerf.  der  unter  (7)  angeführten  Notiz  erörtert 
die  Uebelständo,  welche  bei  Iritis  oder  anderweitigen 
schmerzhaften  Afiectionen  des  Auges  die  Anwendung 
resp.  häufige  Wiederholung  der  hypodermatiseben  In- 
jectionen contraindiciren,  und  empfiehlt  als  Ersatz 
dafür  Umschläge  auf  Orbita  und  Schläfe  mit  einer 
Lösung  von  0,2  Morph,  acet.  in  4,0  Tinct.  Jodi. 

Goitard  (8)  berichtet  zunächst  7 Fälle  von 
Ischias,  die  mit  Injectionen  von  neutralem 
schwefelsauren  Atropin  gebessert  oder  geheilt 
wurden ; dann  zwei  Fälle  von  Dysenterie  und  Tenes- 
mus,  in  denen  dasselbe  Mittel  sich  als  wirksam  be- 
währte. Injectionen  von  Morph,  hydrochl.  fand  G. 
nützlich  bei  plcuritischen  Schmerzen  und  bei  Lum- 
bago; Chinin- Injectionen  bei  remittirendem  Typhoid, 
bei  Intermittens,  und  bei  Dysenterie  mit  Anfällen  von 
erratischem  Fieber.  (Die  anzuwendenden  Atropin- 
solutionen müssen,  nach  G.,  stets  neutral  reagiren  ; 
vor  der  Injection  muss  die  Blase  entleert  worden,  um 
Dysurie  und  andere  üblo  Symptome  zu  vermeiden). 

Arznei- Application  aut'  die  Schleimhäute. 

Alling.  Do  l’abforption  par  la  imiqueuae  r4*lco-ur<?thrn!e  ft  (1c  quel- 
queannea  de  so»  appliration»  thtrapoutfqnea.  l’arl».  Ga*.  <lea 
Mp  No.  153  |».  6iu. 
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Alling  stellte  Experimente  an  Thieren  über  die 
Resorption  vonderVesico-Urethral-ßehleimliautaus  an, 
aus  denen  hervorgeht,  dass  die  Blase  im  normalen  Zu- 
stande die  eingespritzten  Substanzen  (Strychnin,  Atro- 
pin, Morphium,  Jodkalium  etc.)  nicht  merklich  resor- 
birt,  die  Urethra  dagegen  im  normalen  Zustande  sehr 
gut.  Ferner  zeigte  Alling»  durch  künstliche  Uervor- 
rufung  von  Entzündungen  bei  Thieren,  dass  die  Blase 
iin  entzündeten  Zustande  Strychnin  und  Atropin  sehr 
gut  resorbirt  (nur  ein  Misserfolg  unter  12  Versuchen). 
Hiermit  stimmen  auch  klinische  Erfahrungen  ganz  über- 
ein. In  0 Fällen  von  Cystitis,  wo  Injectioncn  von  20 
bis  30  Tropfen  Morphiumlösung  (enthalt.  0,02  Morph, 
hydrochl.)  in  die  vorher  entleerte  Blase  gemacht  wur- 
den, erfolgte  jedesmal  eine  beruhigende,  soporificircndc 
Wirkung  mit  Abnahme  der  Dysursie  und  der  Häufig- 
keit des  Harnlassens.  A.  empfiehlt  daher  die  Injectio- 
nen  von  Morphium  unter  den  angegebenen  Umständen 
als  ein  sehr  brauchbares  Palliativmittel. 

Aerotberapie. 

I)  Marc,  Bcilrai,'»  znr  Rrkennlmts  der  physiologischen  and  thera- 
peutischen Wirkungen  der  Bäder  In  coniprimirter  Luft.  Berl.  klin. 
Wochenschr.  Xr.  21.  p.  249. 

Marc  (1)  beschreibt,  um  die  Heilwirkungen  des 
Aufenthaltes  in  verdichteter  Luft  zu  illustriren,  ausführ- 
lich einen  Fall  von  chronischem  vesiculärem  Lungen- 
emphysem mit  weit  verbreitetem  Bronchialcatarrh  bei 
einem  58jährigen  Manne,  wo  dieses  Verfahren  5 Wo- 
chen hindurch  angewandt  wurde.  Puls-  und  Athcm- 
frequenz  sanken  jedesmal  im  pneumatischen  Apparat 
bedeutend.  Die  spiromctrische  Luftmenge  stieg  wäh- 
rend der  Cur  von  1450  auf  2000  Cc.,  das  Körperge- 
wicht von  128  auf  133 ^ Pfund;  die  catarrhalischen 
Erscheinungen  besserten  sich,  und  es  wurden  deut- 
liche vesiculäre  Respirationsgeräusche  an  den  Stellen 
hörbar,  wo  dieselben  früher  verdeckt  waren.  Noch 
eilf  Wochen  nach  der  Cur  blieb.  Pat.  von  asthmati- 
schen Anfällen  verschont,  dann  traten  dieselben  (bei 
ungünstiger  Witterung)  zwar  wieder  ein,  jedoch  nicht  in 
der  früheren  Stärke  und  Dauer;  wenige  Minuten  ge- 
nügten, um  den  Anfall  durch  Ruhe  zu  beseitigen, 
während  er  sonst  3-4  Stunden  zu  dauern  pflegte. 

Epiderrfiatisehe  Arznei- Application. 

1)  Neunian»,  Leiter  die  Aufnahme  der  granen  Selb«  und  de*  Suhlt- 
mala  durch  die  unverletzte  Haut.  Allgem.  Wiener  med.  Zeitung 
Nr.  43. 

N ROMA  NN  (1)  kam  durch  experimentelle  Unter- 
suchungen an  Menschen  und  Thieren  zu  dem  Resultate, 
dass  durch  Einreiben  grauer  Salbe  in  die  unverletzte 
Haut  Quccksilberkügolchcn  in  den  Haarbalg  bis  zum 
Bulbus,  in  die  freimündenden  Talgdrüsen  (weniger  in 
die  in  den  Haarbalg  einmündenden)  und  in  den  obe- 
ren Theil  der  Schweissdrüsen  Vordringen;  welchen 
Weg  sie  von  da  in  den  Circulationsapparat , und  in 
welcher  Form,  einschlagen,  liess  sich  nicht  eruiren ; 
wahrscheinlich  in  Sublimatform,  durch  das  oberfläch- 
liche Lymphgefässsystem.  lra  Blute  und  in  den  inne- 


ren Organen  lässt  sich  das  als  graue  Salbe  eingerie- 
hene Quecksilber  sowohl,  als  auch  der  als  Sublimat 
durch  die  unverletzte  Haut  aufgenommene  nur  auf 
chemischem  Wege  nachwcisen  (mittelst  der  Schnk.i- 
UKK’schcn  Methode:  Amalgirung  von  Goldblättchen 
welcho  Joddämpfen  ausgesetzt  werden,  und  Bildung 
von  Jodquecksilber).  Im  subcutanon  Zellgewebe  und 
in  der  Cutis  konnten  nie  Quecksilberkügelchen  beob 
achtet  werden.  Durch  die  Hornschicht  dringt  das  Hg 
nicht  durch. 

Hydrotherapie.  Wärmeentziehung  und 
Wärmeapplication. 

1)  \V  i n t«rn  1 1 1 , W , Die  hydriatiache  Methodik  in  fieberhaften  Krank- 

heiten, Wiener  med.  Presse  Nr.  20.,  21..  22.,  24.,  26.,  28,  31., 
33.  — 2)  Nu  n n e I oy,  Fred.  Barhani,  The  inodlfieallona  produerd 
in  the  temperature  of  the  body  by  tbe  local  application  of  cold 
and  heat.  Lanret  S.  Juli.  — 3)  Je  säet  t,  Cold-water  treatment 

of  fever».  I.aneet  4.  Nov.  p.  655;  Balblrri«,  ibld.  9.  Dccbr. 
p.  833. — 4)  Sc  hü  t »e  n ber  |{o  r,  Kocherrhes  cllnii|nes  *ur  l'em- 
plui  de  la  inciicaiinn  refrigerante  (bains)  dnns  le  traitemrnt  des 
affeciion«  febriles  Ga/..  m6  I.  de  Strasbourg  No.  5.  p,  61.  — 
5)  Mayrhofer,  Sind  Wasserbetten  zweckmässig?  Wiener  med 
Presse  ts7l  Xo.  19.—  6)  l.eube,  Uebor  dlo  Abkühlung  fieber- 
hafter Kranker  durch  Biskiszen  Arcli.  f.  klin.  Med.  Ud.  VIII. 
Heft  3 und  I p.  355.  — 7)  Nunneley,  (Titel  wie  bei  2)  Trans- 
aci.  o(  the  med.  ebir.  soc.  LIV.  p.  303.  [ Ausführliche  Darstel- 

lung der  in  (2)  resumirten  Versnobe.] — 8)Uoberlaon,  On  a rc- 
giilated  temperature  in  the  treatment  of  disease  etc.  BritDb 
med.  Journal,  25.  Nov.,  p.  607;  2.  Dec.  p.  638;  9.  Dcc.  p.  GG4.  — 
9)  Fox,  On  llie  treatment  of  hyperpyrexia,  as  illustralod  in 
acute  srtlcnlar  rbciimalism,  hy  ineans  of  the  external  application 
of  eold.  London. 

Nunnklry  (2  und  7)  fasst  die  Resultate  seiner 
Versuche,  in  folgenden  Sätzen  zusammen: 

1)  Immersion  einer  Extremität  in  Eiswasser  ver- 
ursacht keine  Alteration  in  der  Temperatur  der  an- 
deren Extremitäten  oder  des  Körpers  überhaupt,  falls 
nicht  das  Vcrsuchssubjoct  sich  in  einem  Zustande 
grösserer  oder  geringerer  nervöser  Erschöpfung  befin- 
det, oder  dio  umgebende  Atmosphäre  sehr  kalt  ist; 

2)  Immersion  einer  Hand  oder  eines  Fusses  in 
Wasser  von  mehr  als  Bluttemperatur  bewirkt  ein  ge- 
ringes Ansteigen  der  Temperatur  im  Körper  überhaupt 
und  besonders  in  den  Extremitäten  (unter  der  Znnge 
um  1°,  in  den  Extremitäten  um  1-3°  F.);  3)  wird  zu 
dieser  Zeit  eine  der  Extremitäten  in  kaltes  Wasser  ge- 
taucht, so  folgt  alsbald  ein  Sinken  der  Temperatur  unter 
die  Norm,  das  ebenfalls  in  den  Extremitäten  stärker 
ansgeprägt  ist,  als  im  übrigen  Körper.  Wird  die  Hand 
oder  der  Fuss  aus  dem  Wasser  wieder  herausgezogen, 
so  kehrt  dio  natürliche  Temperatur  allmälig  wieder.  — 
N.  schliesst  aus  diesen  Versuchen,  dass  die  local  an- 
go wandte  Kälte  zu  ihrer  Wirksamkeit  eine  Störung 
der  Bedingungen  voraussetzt,  welcho  die  Temperatur 
in  ihrem  normalen  Gleichgewicht  erhalten,  wie  solche 
z.  B.  durch  ungewöhnliche  Hitze  gesetzt  wird ; und 
dass  diese  Tempcraturvcränderungen  vielfach  mit  denen 
in  Parallele  zu  stellen  sind,  welche  eine  geringe  Starre 
begleiten,  und  nicht  durchaus  auf  Reflexwirk ungen 
zurückgoführt  zu  werden  brauchen. 

Jbssktt  (3)  erwähnt  zwei  Fälle  von  typhoidem 
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Fieber,  in  welchem  nach  seiner  Meinung  - die  in 
Form  von  Abreibungen  geübte  — Kaltwasserbehand- 
lung verschlimmernd  wirkte;  der  erste  endete  letal 
unter  hinzutretender  Pneumonie;  im  zweiten  trat  Hä- 
maturie auf,  die  nach  dem  Aussetzen  der  kalten  Ab- 
reibungen wieder  verschwand,  (ln  beiden  Fällen 
wurde  übrigens  die  Fiebertemporatur  durch  die  Kalt- 
wasserbehandlung ermässigt).  - Balbiknik  hält  eben- 
falls die  kalten  Abreibungen  und  prolongirtcn  Bäder 
für  gefährlich,  nasse  Einpackungen  dagegen  für 
heilsam. 

Sohützknbkrgkr  (4)  empfiehlt  bei  fieberhaften 
Krankheiten,  namentlich  bei  typhoiden  Fiebern,  am 
meisten  lauwarme  Bäder  (22-27"C.),  sobald  die  Tem- 
peratur der  Kranken  sich  über  31), 5"  erhebt.  Die 
Dauer  der  Bäder  beträgt  15-20  Minuten;  sie  werden 
unterbrochen , sobald  Schauder  und  Gänsehaut  auf- 
treten.  Fast  immer  erfolgte,  eine  halbe  Stunde  nach 
dem  Bade,  eine  Temperaturherabsetzung  von  0,5 — 1"; 
zuweilen  sogar  von  1-2";  nur  selten  blieb  die  Tem- 
peratur unverändert,  einmal  erfuhr  sie  sogar  eine 
leichte  Steigerung.  Die  Verminderung  hielt  in  der 
Regel  den  ganzen  Tag  über  an ; am  folgenden  Tage 
musste  das  Bad  wiederholt  werden ; nach  einer  Reihe 
von  Bädern  blieb  jedoch  die  Temperatur  andauernd 
unter  dem  Niveau,  welches  sie  vor  dem  Baden  er- 
reicht hatte,  und  man  konnto  so  das  Fieber  in  den 
normalen  Gängen,  d.  h.  unter  39"  halten.  — Auch  dio 
nervösen  Phänomene  (Delirium,  Insomnie)  Hessen 
gleichzeitig  an  Intensität  nach;  die  Zunge  besserte 
sieb,  die  abdominellen  Symptome  waren  sehr  gering- 
fügig, selten  Meteorismus,  der  nach  kalten  Compressen 
auf  den  Leib  schwand.  — Zur  Unterstützung  wurden 
zuweilen  kalte  Kopfumschläge,  kalte  Clystiere,  auch 
Chinin  (20-30  Centigramin  täglich)  gegeben.  — Die 
Statistik  ergab,  dass  von  38  Kranken  mit  typhoidem 
Fieber  (1870)  nur  ein  einziger,  in  Folge  von  Decubi- 
tus, starb ; die  Dauer  der  Krankheit  wurde  jedoch 
durch  obige  Behandlung  nicht  abgekürzt.  Gleich 
wirksam  zeigten  sich  die  Bäder,  öfters  wiederholt 
(fünfmal  in  24  Stunden),  bei  Pncrperalfieber  in  Folge 
von  Perimetritis,  periuterinen  Phlegmonen  etc., 
wo  die  Temperatur  auf  42°  stieg,  und  Chinininjection 
sich  nutzlos  erwiesen;  ferner  auch  bei  Variola  und 
bei  Scarlatina  (bei  letzterer  Bäder  von  15-20"). 

In  der  Discussion  über  SchCtzknbkgkr’s  Vortrag 
erwähnt  Kurtz  günstige  Resultate  der  Cbininbehand- 
lung  (verminderte  Mortalität,  bei  Soldaten  mit  typhoi- 
dem Fieber).  Sthohj,  bekämpft  die  Anwendung  zu 
kalter  Bäder  und  Waschungen  (8—  10"),  welche  oft 
gefährliche  Zufälle  hervorrufen  können. 

Mayrhofer  (5)  verwirft  dio  Anwendung  von 
Wasserbetten  oder  Wasserkissen,  wie  sie  namentlich 
in  England  vielfach  angefertigt  und  empfohlen  wer- 
den, auch  durch  cngliche  Hiilfsvereine  während  des 
letzten  Krieges  nach  Deutschland  importirt  wurden. 
Abgesehen  davon,  dass  die  Wasserkissen  oder  Ma- 
tratzen wegen  der  Dicke  ihrer  Kautschukwände  der 
Forderung  eines  allseiligen  Anschmiegens  an  die  Kör- 
performen sehr  schlecht  entsprechen,  so  können  sie 


auch  ihren  Hauptzweck,  des  Weichliegens  und  der 
Vermeidung  von  Decubitus,  selbst  bei  vervollkomm- 
neter  Technik  in  keiner  Weise  erreichen.  Das  Weich- 
liegen ist  nur  möglich  auf  einer  wahrhaft  elastischen 
Unterlago  — nicht  aber  auf  einer  solchen,  deren 
Theilchen  sehr  leicht  verschiebbar  sind.  Das  Wasser 
besitzt  eine  minimale  Elasticität,  ist  daher  als  Fül- 
langsmittel  für  Kissen  oder  Matratzen  zu  verwerfen, 
und  weit  besser  durch  Luft  zu  ersetzen.  M.  hatte  in 
Cöln  im  Marienhospital  Gelegenheit,  die  Wirkung  der 
(vom  deutschen  Hülfsverein  in  London  gelieferten) 
Wasserkissen  zu  erproben.  Dieselben  waren  aus  sehr 
starkem  lederartigem  Kautschuk,  batten  eino  vier- 
eckige Gestalt  und  die  Grösse  eines  Bettdritttheiles ; 
sie  wurden  bei  der  Füllung  auf  ein  Brett  von  glei- 
cher Grösse  gelegt,  und  gefüllt  sammt  dem  Brett  in 
das  Bett  gebracht,  um  die  Verwundeten  darauf  zu 
lagern.  In  keinem  Falle  zeigte  sich  das  Wasserbett 
nützlich,  im  Gegentheil  sogar  schädlich;  alle  Ver- 
wundeten klagten  über  hartes,  höchst  unangenehmes 
Liegen,  das  Gefühl  der  Unsicherheit,  das  durch  das 
Schaukeln  auf  dem  Kissen  erzeugt  wurde,  sowie  der 
üble  Kautschukgeruch  waren  allen  höchst  lästig.  In 
zwei  Fällen  entstand  erst  auf  dem  Wasserbette  Druck- 
gangrän in  der  Kreuzbeingegend,  die  rasch  einen 
grossen  Umfang  erreichte.  Die  sehr  dicken  Kaut- 
schukwände der  Kissen  erlaubten  keine  innige  Accom- 
modation  der  Unterlage  an  den  drückenden  Körper, 
die  Vertheilung  des  Druckes  auf  eine  grosse  Ober- 
fläche blieb  daher  illusorisch. 

Lkubk(6)  war  bei  Behandlung  französischer  Kriegs- 
gefangenen in  dem  Ulmer  Barackenspital,  wobei  vor- 
zugsweise Typhen  und  Pneumonien,  genötbigt,  die  kal- 
ten Bäder  durch  eine  andere,  weniger  umständliche 
und  molestirende  Abkühlungs- Methode  zu  ersetzen. 
Da  das  Auflegen  mehrerer  Eisbeutel  keine  nennens- 
werthe  Herabsetzung  der  Temperatur  ergiebt,  so  suchte 
L.  das  Mangelhafte  dieses  localen  Abkühlungaverfab- 
rens  in  doppelter  Richtung  zu  verbessern , indem  er 
die  Fläche  des  abkühlenden  Mediums  vergrösserte  und 
gleichzeitig  den  Kältegrad  desselben  möglichst  steigerte. 
Dies  geschah  durch  Anwendung  grosser,  viereckiger 
Kissen  aus  Gummileinwand,  das  eine  ungefüllt  60  Cm. 
lang  und  45  breit,  das  andere  70  Cm.  lang  und  45  br., 
die  mit  einor  Mischung  von  Eis  und  Salz  gefüllt  wur- 
den ; um  den  darauf  liegenden  Kranken  nicht  durch 
die  Härte  der  Eisstücke  zu  belästigen,  wurde  das  Eis 
vor  der  Einfüllung  fein  zerschlagen  und  durch  ein  Sieb 
geschüttet,  ln  jedes  Kissen  wurden  5 bis  G Pfund  Eis 
und  je  1 bis  1.)  Pfund  Kochsalz  gefüllt,  die  Oeffnung 
mit  einem  grossen,  fest  eingebundnen  Kork  verschlossen. 
Auf  das  längere  Kissen  kamen  die  Beine,  auf  das  kür- 
zere der  Rücken  des  Patienten  zu  liegen;  die  Kissen 
wurden  vorher  mit  einem  Gummituch  und  darüber  mit 
einem  ausgebreiteten  Leintuch  bedeckt,  das  Ganze  mit 
untergeschobenen  Bandstreifen  über  Knie  und  Nabel 
des  Patienten  befestigt,  so  dass  ein  fester  Anschluss 
der  Unterlage  an  den  Körper  des  Kranken  erzielt  wurde. 
Die  Patienten  lagen  auf  dieser  Unterlage  1 bis  1., 
Stunden,  nach  welcher  Zeit  häufig  ein  leichtes  Schau- 
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dem  eintrat.  Der  Kältegrad  der  Mischung  betrug  10° 
C. , die  Kälte  stieg  Anfangs  noch  um  mehrere  Grade, 
und  sank  gegen  Endo  des  Versuches;  die  Haut  der 
Kranken  war  zwar  nach  jedem  Versuche  intensiv  kalt 
und  geröthet,  erfuhr  aber  keine  sonstigen  Nacbtheile. 
Die  Versuche  (10)  wurden  an  zwei  Kranken  mit  Pncu- 
monia  crouposa  nnd  zwei  Typhösen  gemacht.  In  vier 
mitgethoilten  Versuchen  sank  bei  einer  Körpertempera- 
tur von  40u  und  darüber  die  Itectal -Temperatur  in  1 
bis  2 Stunden  um  1 bis  2°  C.  Weitere  Versuche  mit 
Doppelmessungen  in  Achselhöhle  und  Rectum  ergaben, 
dass  das  Sinken  der  Temperatur  in  der  ersteren  nicht 
mit  dem  der  Rectal-Tcmperatur  gleichen  Schritt  hielt; 
jene  zeigte  Anfangs  ein  Sinken  der  Temperatur  über 
0,5°  C.,  worauf  dieselbe  gegen  eine  Stunde  auf  dersel- 
ben Höhe  verharrte,  um  dann  erst  gleichmässig  weiter 
zu  sinken ; im  Rectum  dagegen  blieb  die  Temperatur 
' — Stunde  hartnäckig  auf  der  Anfangshöhe , zeigte 
aber  dann  ein  fast  ununterbrochenes  Sinken , das 
auch  bis  1 * Stunde  nach  Entfernung  der  Kissen  noch 
andauerte,  worauf  die  Temperatur  allmälig  zur  früheren 
Höhe  znrückkehrte.  Die  Frage  über  das  Verhalten  der 
Wärmcproduction  bei  Application  der  Kissen  kann  nur 
durch  Berechnung  des  in  der  gegebenen  Zeit  ausge- 
schicdcncn  Kohlensäure  Quantums  gelöst  werden,  da, 
nach  Likrkrmeistkb  , die  Kohlensäure-Production  der 
Wärmcproduction  nahezu  proportional  ist.  Als  Vor- 
züge der  geschilderten  Methode  vor  dem  Gebrauche 
kalter  Bäder  rühmt  L.  die  geringeren  subjectiven 
Beschwerden  des  Kranken;  ferner  fällt  das  gewaltsame 
Zurückdrängen  der  Blutmasse  nach  innen,  mit  allen 
seinen  Gefahren , hier  fort , da  für  die  Ausgleichung 
der  Circulations-  Störung  drei  Viertel  der  Körperober- 
fläche zu  Geboto  stehen ; endlich  ist  auch  die  Aufgabe 
des  Wärtcrpersonals  dabei  erheblich  erleichtert. 

Robertson  (8)  vermisst  bisherige  genügende  Er- 
fahrungen und  Versuche  darüber,  wie  lange  heisse 
Cataplasmcn  oder  Fomente  die  ursprüngliche 
Temperatur  (resp.  eine  Temperatur  von  grösserer  Höhe 
als  die  des  Körpers)  bewahren,  und  wie  oft  daher  ein 
Wechsel  derselben  erforderlich  ist.  Seine  Versuche  er- 
gaben zunächst  für  Cataplasmen  von  Leinsamen,  dass, 
wie  heiss  dieselben  auch  applicirt  werden,  sie  sich  in 
Zeit  von  einer  halben  Stunde  der  Achselböhlentempera- 
tur bis  auf  durchschnittlich  2 oder  3°  (F.)  nähern; 
ausnahmsweise  bleiben  sic  4 bis  5°  höher,  zuweilen 
aber  auch  1 bis  2°  niedriger.  Die  Wärme- Abnahme 
wird  allmälig  verlangsamt;  nach  ca.  einer  Stunde  ist 
der  Umschlag  nicht  kälter  als  die  Achselhöhle,  und  in 
einzelnen  Fällen  selbst  1 bis  2°  wärmer;  so  lange  er 
auch  liegen  bleibt,  fällt  die  Temperatur  nicht  weiter, 
als  5 bis  6"  unter  die  der  Axilla.  Ein  feuchter  Um- 
schlag behält  seine  Wärme  etwas  länger  als  ein  trock- 
ner.  Fomente  verlieren  ihre  Wärme  rascher  als  Cata- 
plasmen, so  dass  ihre  Temperatur  schon  nach  einer 
halben  Stunde  unter  die  der  Axilla  berabsinkt;  doch 
erniedrigt  sich  auch  bei  ihnen  die  Temperatur  nicht 
weiter,  als  fünf  bis  sechs  Grad  unter  die  der  Achsel- 
höhle. — Robertson  prüfto  ferner  die  Wirkungen 
von  Cataplasmen  aus  Senf,  sowie  aus  Senf  und  Lein- 


samen zusammen,  auf  Puls,  Respiration  und  Tempe- 
ratur. Die  Temperatur  der  aufgelegten  Cataplasmen 
betrug  im  ersten  Falle  bei  Beginn  des  Versuches 
76-98,  am  Schlüsse  91—95°.  Die  Anwendung  ge- 
schah in  Fällen  von  Bronchitis  allein,  oder  Emphysem 
mit  Bronchitis.  Die  Pulsfrequenz  wurde  in  zwei  Fäl- 
len vermehrt,  in  zweien  auch  die  Respirationsfrequenz ; 
in  letzteren  beiden  Fällen  war  gleichzeitig  eine  Ab- 
nahme der  Hautperspiration  bemerkbar.  Die  Tempe- 
ratur stieg  nur  in  einem  Fallo.  In  anderen  Fällen 
erfolgte  keine  Umänderung,  in  einzelnen  sogar  eine 
Abnahmeder  Puls-  und  Respirationsfrequenz  und  Tem- 
peratur, jedoch  von  höchst  minimalem  Belange.  Bei 
den  Cataplasmen  aus  Leinsamen  und  Senf,  die  zu 
121-146"  aufgelegt  wurden,  stieg  die  Pulsfrequenz 
in  drei  Fällen  (um  2 bis  20  Schläge),  während  sie  in 
zwei  anderen  Fällen  eine  Abnahme  zeigte;  die  Tem- 
peratur sank  in  zwei  Fällen  um  0,8",  während  sie  in 
dreien  unverändert  blieb;  die  Respirationsfrequenz 
stieg  in  einem  Falle  über  4,  in  einem  andern  blieb  sie 
unverändert;  die  Hautperspiration  ergab  keine  Altera- 
tionen. 

Im  Ganzen  ähnliche  Resultate  wurden  bei  Appli- 
cation von  mit  Wasser  gefüllten  Kautschuksäcken  er- 
halten, welche  R.  in  verschiedener  Form  und  Grösse 
für  die  einzelnen  Körpertheile  (Brust  und  Bauch,  Wir- 
belsäule, Kopf,  Uterus,  Hals)  anfertigen  liess  nnd 
zum  Theil  in  ihrer  Wirkung  studirto.  Die  Versuche 
wurden  entweder  in  der  Art  angestellt,  dass  eine 
hohe  gloichmässigo  Temperatur  längere  Zeit  (U-2 
Stunden)  oingehalten  wurde,  oder  dass  die  Füllung 
der  Säcke  mit  heissem  Wasser  so  oft  erneuert  wnrde, 
als  dieselbe  bis  nahe  auf  die  Temperatur  des  Körpers 
herabsank.  Dio  Ergebnisse  waren  in  beiden  Versuchs- 
reihen ziemlich  übereinstimmend.  Therapeutischer 
Nutzen  zeigte  sich  namentlich  in  Beziehung  auf  Ver- 
minderung von  Schmerz  und  Oppression  bei  Bronchitis 
und  Phthisis  pulmonalis,  Hervorrufung  von  Diaphorese 
bei  Hydrops  in  Folge  von  Nierenaffectionen,  gänzliche 
Beseitigung  der  Schmerzen  bei  Lumbago  und  ähnlichen 
Störungen. 

Electroly tische  Joddurchleitung. 

1)  On»ikr>w»kjr,  Noch  einmal  über  die  galvauliche  Jodilurehtei- 
tuug  durch  den  thlerlicben  OrganWinua.  Wiener  med.  Preise 
No.  17.  und  IS.  — 2)  Ho  sen  thal,  M.  Nachträgliches  über  die  gal- 
rauitche  Joddurchleitung  durch  die  tbieriiche  Haut,  Ibid.  Nr.  19. 

Neue  Versuche  von  Ossikowsky  (1)  ergaben  hin- 
sichtlich der  electrolytischen  Joddurchleitung,  dass, 
wenn  auch,  entsprechend  der  Ansatzstelle  des  Jodka- 
lium-Rheophors  die  Haut  von  der  Epidermis  entblösst 
wurde,  man  doch  in  keinem  Falle  Jod  durchzuleiten 
im  Stande  ist;  dass  ferner  das  Auftreten  von  Jod  im 
Speichel  und  Harn  nicht  das  Ergebniss  derElectrolyse, 
sondern  bloss  als  eine  einfache  Resorptionserscheinung 
zu  betrachten  ist. 

M.Rosknthal  (2)  fand,  dass  die  lebendemensch- 
liche Haut  vermöge  ihrer  Structnr  und  ihres  sehr  be- 
trächtlichen Leitangswiderstandes  ein  unüberwind- 
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lichos  Hinderniss  für  die  galvanische  Durcbleitung 
von  JodlÖsungen  abgiebt;  dass  ferner  galvanische 
Ströme,  welche  hinfälligo  elektrolytische  Vorgänge 
anzuregen  geeignet  sind,  auch  bereits  die  Integrität 
der  Hautdecke  gefährden.  Es  ist  also  schon  aus  die- 
sem Grunde  die  Theorie  einer  galvanischen  Joddurch- 
leitung  bei  unversehrter  Haut  durchaus  zu  verwerfen. 
Die  von  R.  in  einem  Falle,  (bei  Ischias,  nach  Entfer- 
nung der  Epidermis)  constatirte  Anwesenheit  von  Jod 
im  Speichel  und  Harn  ist  wahrscheinlich  nicht  dem 
Strome,  sondern  vorzugsweise  der  Resorption  von 
der  entblössten  Haut  aus  zuzuscbreiben.  (Vgl.  Jahres- 
bericht für  1870,  I.  S.  208  und  209.) 

Diätcuren. 

I)  Bileitre  rl,  Sulla  dicta  litte*  Delle  malaltie  giudlcate  incura- 
Mli.  Annili  univer».  di  tued.  p.  4s5.  -■  2)  Mitchell,  Milk  diel  in 
dtveiae.  Philad.  med.  Times  p.  31.  p.  2l3.  — 3)  Atkinson, 
Dietctic  treatment  of  disease.  Edinb.  med.  Journ.  Febr  p.  69?.  — 
4)  Loh,  tiraDdzäge  einer  rationellen  Regenerationacur  mit  be- 
sonderer Berücksichtigung  methodischer  Diätcuren  und  der  com- 
bioirten  Naturheilmethode  nach  Stelnbacber'a  System.  Stutt- 
gart.— S)  Pa»  y ,F.  W.,  Contributions  on  the  phyalolopyamitltera- 
peutics  of  food.  Lsncet  2.  Der.  p.  760.  (Dieser  erste  Artikel  ent- 
hält uur  allgemeine  Erürternngen  unter  dem  Titel  .einleitende 
Bemerkungen  ilb-r  die  dynamischen  Beziehungen  der  Nahrung*.) 

BALEsrnERi  (1)  giebt  nach  ziemlich  weitschwei- 
figen Erörterungen  überden  Ursprung,  die  Indicationcn 
und  die  Anwendungsweise  der  Milcbcur,  welche  nichts 
Neues  enthalten,  eine  Reihe  von  Krankengeschichten, 
die  den  Nutzen  dieser  Behandlungsmethode  darthun 
sollen.  In  dem  ersten  Fall  (hartnäckiger  Diarrhoe  in 
Folge  chronischen  Darmkatarrhs  bei  einer  G5 j.  Frau) 
bewirkte  der  ausschliessliche  Milchgebrauch  - 300 
Gramm  täglich  - Verschwinden  der  Diarrhoe,  so  dass 
von  den  bestehenden  Beschwerden  nur  die  Leib- 
sebmerzen,  obschon  in  verminderter  Weise,  zurück- 
blieben.  Später  wurde  Patientin  gegen  die  Milchdiät 
eingenommen  und  setzte  dieselbe  ans;  in Folgedessen 
verschlimmerte  sich  der  Zustand  von  Neuem,  und  es 
erfolgte  der  Tod  unter  fortgesetzten  (schliesslich  auch 
durch  die  Milch  unstillbaren) Diarrhoeen.  Die  übrigen 
Fälle  beziehen  sich  auf  Ascites  aus  unbekannter  Ur- 


sache; chronische  Bronchitis  mit  Amenorrhoe;  Ascites 
and  Anasarca  inFolge  von  Lebertumor;  Lebercirrhose 
mit  Ascites;  circumscripter  (abgesackter)  Hydrops 
peritonei;  Anämie  mit  stenocardischen  Erscheinungen; 
Hydrops  in  Folge  einer  (nicht  malignen)  Leberent- 
artung; fettige  Entartung  des  Herzens;  Leberanschwcl- 
lung;  Magen  und  Lebercarcinora ; Icterus  in  Verbin- 
dung mit  Diarrhoeen  und  Hydrops.  B.  meint  durch 
diese  Krankengeschichten  dieCurabilität  verschiedener, 
insgemein  als  unheilbar bezoichneter Krankheiten  mit- 
telst der  Milchdiät  nachgewiesen  zu  haben. 

Mitchell  (2)  führt  zunächst  einige  Fälle  von 
gastrischen  Störungen  und  daraus  hervorgehende» 
Neuralgieen  an,  in  welchen  sich  die  modificirtc  Ka  rkll- 
sche  Milchbehandlung  nützlich  erwies.  Auch  in  den 
früheren  Stadien  der  Bright’schen  Krankheit  hielt  er 
dieselbe  für  anwendbar.  Als  Beweis  dafür  dienen 
4 Krankengeschichten  (tbeils  Milchgebrauch  allein, 
theils  abwechselnd  oder  vermischt  mit  Buttermilch). 
In  einzelnen  Fällen  von  Albuminurie  wurde  jedoch 
die  Milchdiät  nicht  gut  vertragen,  und  bewirkte  Wider- 
willen dagegen,  oder  atonischc  Verdauungsschwächc. 
Endlich  citirt  M.  einen  Fall  von  Supraorbitalneuralgic 
mit  „dunkler  Beziehung“  zu  gastrischen  Störungen, 
wobei  die  Milcbcur  einen  glänzenden  Erfolg  hatte. 

Atkinson  (3)  empfiehlt  den  Gebrauch  einer  nahr- 
haften Diät  und  des  Alkohol  bei  Fiebern.  Der  Alkohol 
ist  nach  ihm  indicirl  bei  rapidem,  dicrotischem  und  un- 
regelmässigem Pulse  und  hoher  Hauttcmpcratur.  Je 
intensiver  das  Fiebern,  desto  öfter  muss  er  gegeben 
werden,  jedoch  in  einem  der  Häufigkeit  dor  Darrei- 
chung entsprechenden  Masse.  Bei  Asthma : Whisky 
und  Gin;  bei  Diarrhoe,  gastrischem  Fieber,  Reizbar- 
keit des  Magens : Branntwein  ; bei  Fiebern  überhaupt 
Portwoin  und  Branntwein;  bei  Anämie:  Portwein  und 
Porter;  bei  Gicht:  nur  Gin,  Whisky  und  Claret.  — 
Für  Asthma  giebt  A.  ferner  speciellc  Diät- Regeln: 
ebenso  für  Diabetes,  Verstopfung,  Diarrhoe,  Ulcus 
ventriculi,  Fieber  (bes.  typhoide»),  Delirium  tremens, 
Nervenkrankheiten,  Fettsucht,  und  Abmagerung  mit 
zunehmendem  Gewichtsverluste  des  Körpers. 
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Allgemeine»). 

1)  ‘Virchow,  Die  Aufgaben  der  Natur» isseosehaflen  in  dem  neuen 
nationalen  I.eben  Deutschland«.  Vortrag  gehalten  in  der  2.  allg. 
Sitzung  der  »4.  Versammlung  deutscher  Naturforscher  und  Aente 
su  Rostock.  Berlin.  — 2)  Mlclmboltx,  Uebcr  da*  Ziel  und 
die  Fortschritte  der  Naturwissenschaft.  Popul.  Wissenscli.  Vor- 
träge. Braunschweig,  2.  Heft  1870.  (Diese  schon  im 

Jahresber.  für  1869  besprochene  Eröffnungsrede  der  Inusbrucker 
Versammlung  erscheint  hier  vollständig).  —3)  M/iebtg,  Rede 
zur  Feier  dos  112.  Sliftungstage«  der  Bajr.  Akademie  der  Wis- 
senschaften. Allg.  Ztg.  vom  30.  Man  1871.  — 4*)  Du  Buts- 
Reymond,  Das  Kaiserreich  und  der  Friede.  Berlin.  8,  — 4 a) 
‘Derselbe,  I.e  I b n l r'sche  Gedanken  über  die  neueren  Natur- 
wissenschaften. Zwei  Festreden.  Berlin.  gr.  8 36  8S.  — 
5)  ‘Daremberg,  Ch.,  Demonstration  hlatorique  de  la  superio- 
rite  des  mlthodes  d'obaervation  et  expärimentsle  aur  les  nie- 
tlindes a priori.  Paris.  8.  16  pp.  (8ep.-Abdr.  aus  der  Union  inert. 
Nov.  Antrittsrede  der  Prof.  d.  Gesell,  d.  Med.  u.  Chlr.)  — 6)  Fre* 
dault,  F.,  Ilisiairc  de  la  medicine.  Kindes  de  nos  traditions. 
I.  Vol.  Paris  ISTO.  gr.  8.  299  pp.  — 7)  Braudon,  M.,  Souvenirs 
et  rellexions  sur  les  diverses  doetrines  medicales.  La  ltochrlle 
18  pp.  8)  ’Chaufford,  Uebcr  die  traditionellen  Wahrheiten  in 
der  Medicin.  Union  med.  No.  91.,  95.  — 9)  ‘ltcnouard  P.  V. 
Theorie  mödicalc  et  philosophii|uc  deduite  de  1‘histoire.  Union 
mid.  No.  3.  10.  October.  (Er  sucht  die  mediciuische  Theo- 
rie, dio  wahr  in  der  Vergangenheit  und  wahr  In  der  Gegenwart, 
und  aus  welcher  man  eine  vollständige  doctrine  philo»ophi<|ue 
ableiten  könnte.  -Nach  einer  höchst  msngelhnften  Uchersicht 
von  China,  Indien,  Aegypten,  Allgriechenland,  kommt  die  hip- 
pokratische Physiopathologie,  (nach  Littrö)  sic  musste  mit 
ihrer  folgerechten  Therapie  die  Philosophen  befriedigen.  Aber 
ohne  Nosographie  — dieser  Lorke  der  Schule  von  Cos  waren 
diese  Hippokratischen  göocralitäs  nicht  befriedigend,  mit  ihr  bil- 
den sie  die  wahre  thiorie  mödicalc  ) — 10)  ‘Bertherau  d D.  A., 
Vie  normale  vle  moyenne,  longevitö.  Olt.  mid.  de  l'Algoric  Xr. 
7.  (mit  bekannten  hinter.  Notizen).  — 11)  ‘llls,  W..  Die  Tltco- 
ricen  der  geschlechtlichen  Zeugung.  Arch.  für  Anthropologie 
Bd.  IV.  p.  197  ff.  nnd  317  ff.  Bd.  V.  p.  C8  ff.  — (Der  Schluss 
wird  die  Pangenctis  Darwin'*  und  des  Verfassers  eigene  Theorie 
besprechen.  — Ein  Meisterwerk,  höchst  inziehend  und  vollstän- 
dig bis  auf  dio  neueste  Zeit.)  — 12)  ‘Davics.  Krederlk, 
The  unity  of  Mcdcrino.  London.  (Die  3 Thellungen  des  rnedic. 
Personals  (in  England)  in  Doctoren,  (Physicians)  Chirurgen  (sur- 
geons)  und  Aerzte  schlechtweg  (general  practitioners)  wird  auf 
geschichtliche  Perioden  znröckgefnhrt,  das  Eindringen  des  Rar- 
blerertbums.  die  sieh  als  Chirurgen  separlrten,  d>  • Kräinerthuins, 
das  die  Apotheker  schu(;  dazu  ein  drolliges  Fsrbeubild  die  Kin- 
münduiig  dieser  unreinen  Element*  in  den  reinen  Strom  der  Me- 
diein  darstellend.  S.  The  British  and  forcign  medieo-ehirur. 
Review.  Nr.  XC1V.  April  p.  149  ff.  — 13)  *G  I e s e b re  c h t,  Dr 
W.  v..  Ucber  den  Einfluss  der  deutschen  Hochschulen  auf  die 
nationale  Eutwickeiuog.  Kolo  beim  Antritte  des  Rectorate*  der 


Ludvr.  Max.  Universität,  geh.  am  10  December  1870.  München 

4.  27  88.  — 14)  ‘Kittmann,  Das  .Dogma,  der  Materialismus 
und  die  Heilkunst.  Allgem.  Wienor  med.  Ztg.  Nr.  6.  — 15) 
•Derselbje.  Die  med.  Dogmatik.  Allp.  Wiener  med.  Ztg.  Nr.  23., 
27.,  30-,  31.  Schluss.  — 16)  Knelle,  La  nourriture  de*  popuia- 
istions  assidgöes  (historisch).  Acadömie  des  fn<criptions.  — 17) 
‘Lersch,  Zur  Gescliirlite  der  Hattophagie,  deutsche  Klinik  Nr. 

5.  — 18)  Archivesdes  miasions  scientitiques  et  littäraires  Choix 
des  rapports  etc.  «ous  les  nuspices  du  minist,  de  l'instit.  pnbl. 
2.8er.  T.  VI.  Pari«.  — 19)  Kelly.  8.,  The  american  Catalogue  of 
Books  Publishcd  from  Jan.  1866.  to  Jan.  1871  wlth  eupplein.  8octe- 
ties  and  publioations  Vol  II.  8.  489,  New  York.  — 20)  ‘Gi- 
rardin,  Emil  de.  Du  droit  depunir.  Paris,  gr.  8 440  pp.  (Mit 
interessanten  histor  Notizen).  — 21)  Fß  ur  n o u s , E . La  seienee 
des  rällgion*.  Paris. 

Darembrrgs  (5)  Vorlesung  ist  ein  sehr  präciser 
Auszug  des  grossen  im  letzten  Jahresberichte  von  Ref. 
streng  benrtheilten  Göschichtswcrkcs.  Voraus  ein  kur- 
zer Bericht  der  früheren  Schicksale  der  Lehrkanzel  zu 
Paris  und  ein  genauerer  über  die  neue  Stiftung  dieser 
Lehrkanzel  durch  einen  Privaten.  Es  werden  diesel- 
ben leitenden  Prinzipien  wie  im  grossen  Werke,  ja 
nocliexclusiverausgesproehen.  Beobachtung  von  Krank- 
heitsfällen and  die  experimentelle  Physiologie  sind  die 
einzigen  Grundlagen  der  Medicin,  also  auch  ihrer  Ge- 
schichte, und  so  beginnt  die  alte  mit  den  Beobachtun- 
gen Homer  s und  die  neue  mit  Harvky.  Freilich 
setzt  D.  hinzu,  mit  Homer  beginne  nicht  die  Methode 
der  Beobachtung,  sondern  nur  das  einfache  Beobachten 
(8)  und  Hippokratas(O) , obgleich  der  grösste,  der 
erste  bekannte,  ja  fast  einzige  Berichterstatter  über 
Einzelfälle  im  Altertßum,  betrachte  mehr  das 
Allgemeine  als  das  Spezielle  derselben. 

D.  sagt,  Lkclrrc  (der  Orientalist,  von  dem  weiter 
unten)  habe  in  einem  arabischen  Mannscript  des  Es- 
curial  und  er  selbst  in  einer  salernitanischen  Schrift, 
dio  er  in  Paris  entdeckt,  Sammlungen  von  Fällen  auf- 
gefunden, nahezu  die  einzigen  des  Alterthums  und  des 
Beginnes  des  Mittelalters.  (Sollte  die,  freilich  verloren 
gegangene,  Historia  der  Empiriker  nicht  hieher  gehö- 
ren?) D.  hat  gefunden,  was  allen  anderen  medicin.  Ge- 
schichtsforschern entgangen  ist,  dass  die  klini- 
sche Medicin,  welche  in  den  Schriften  des  frühe- 
ren Mittelalters  ganz  fohlt,  in  den  nichtärztlicben 
Schriften  erhalten  ist,  — er  bat  daraus  eine  Un- 
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zahl  von  Fällen  gesammelt,  sporadische,  endemi- 
sche und  epidemische.  In  diesen  hunderten  von  Fo- 
liobänden fand  sich  ausserdem  eine  Fülle  von  Nach- 
richten über  ärztliche  Institutionen  und  die  Stellung 
der  Aerzte  im  Mittelalter.1  D.  scheint  die  Arbeiten 
deutscher  Aerzte  über  die  Stadtchroniken  des  Mittel- 
alters nicht  zu  kennen.  Schliesslich  nur  eine  Bemerkung: 
dass  Bokuhavb  zu  denjenigen  gehören  soll,  die  wie 
„Hoffmans,  Stahl,  Brown  und  Barthrz,“  ein  System 
bildeten  „imagine  de  toute  piece“,  ist  doch  wohl  ein 
Lapsus  linguae  - dieser  Bokrhavk,  der  grösste  Beob- 
achter, der  Mann,  der  die  pathologischen  Zustände,  als 
durch  abnorme  Bedingungen  veränderte  physiologische 
ansah  - was  doch  nichts  Anderes  ist  als  eine  Physio- 
logie derangee  (p.  14)  — dieser  keuscheste  aller 
Systematiker!  Entschieden  wird  dio  Ohnmacht  der 
Anatomie,  sie  habe  keine  Epoche  in  der  Medizin  ge- 
schaffen; es  bildet  das  freilich  einen  wunderlichen 
Gegensatz  gegen  den  berühmten  Ausspruch,  der  Arzt 
müsse  anatomisch  denken. 

Frkdault’s  (6)  Werk  soll  weder  eine  vollständige 
Geschichte  der  Medicin  noch  ein  Abriss  derselben 
sein,  sondern  ein  Führer  zum  Studium  der  Geschichte, 
darlcgend  die  Gesammtbeit  der  Ideen,  die  Bewegung 
und  den  Fortschritt  derselben  durch  die  Darstellung 
der  vorzüglichsten  Doctrincn.  Das  Werk  soll  so  ein 
Tableau  des  Ganges  der  Wissenschaft  sein  (p.  3).  Man 
kann  die  Geschichte  derselben  in  2 grosse  Perioden 
theilen:  dio  alte  hippokratische  bis  zum  IG.  Jahrh. 
und  die  moderne,  welche  die  hippok.  Grundan- 
schauung (die  man  als  unveränderlich  betrachten 
kann)  behielt,  die  Galenische  Interpretation  aber 
verwarf.  Jede  dieser  2 Perioden  zerfällt  in  mehrere 
Epochen : 

1.  Von  den  ältesten  Zeiten  bis  Hippokrates,  der  die 
erlangten  Kenntnisse  rosumirt  und  die  medicinischen 
Wissenschaften  gründet. 

2.  Epoche:  die  der  Interpretation  von  H.  bis  Ga- 
len, der  sie  zusammenfasst  und  mit  dem  sie  endet. 

3.  Epoche:  der  Verbreitung  und  des  Ucbergangs, 
die  mit  dem  16.  Jahrhundert  endet  (Verfall  der  anti- 
ken Wissenschaften,  Verbreitung  zu  den  Arabern  und 
im  Occident,  Ende  in  den  Schulen  des  Westens  durch 
Vorbereitung  zur  Reformperiode.) 

Die  moderne  Epoche  endlich  kann  man  nach  den 
Jahrhunderten  cinthcilcn: 


Das  16.  Jahrh.: 

Epoche  der  Begründoug  der  Iatro- 
mechanik ; 

- 17. 

Epoche  der  Begründung  des  Iatro- 
chemismus ; 

- 18. 

Epoche  der  Begründung  des  Vita- 
lismus; 

- 19. 

scheint  eine  Epoche  des  Uebergan- 
ges  und  des  eklektischen  Wieder- 
aufbaues. 

Pag.  5 giebt 

ein  sehr  mageres  Litoraturverzeich- 

niss.  Von  Smrrnobl  heisst  es,  die  Vorgalenische  Zeit 
habe  Lk  Clkrc  besser  bearbeitet,  für  dio  Zeit  aber 
von  Galen  bis  zu  Ende  sei  es  das  umfangreichste  und 
vollständigste  Werk.  F.  fügt  dio  köstliche  Bemerkung 


hinzu : „On  peut  lui  rcprocher  un  mauvais  esprit;“ 
wir  werden  bald  sehen  warum  ! Es  folgen  höchst  dürf- 
tige Angaben  über  die  vorgriechischen  Völker,  bei 
China  die  Notiz,  dass  ein  Missionär  an  einem  Werke 
arbeite,  das  in  inedic.  Hinsicht  viel  Interessantes  ent- 
halten werde  (p.  11).  H.  thcilt  die  Traditionen  in  3 
Epochen:  in  die  mythische,  religiöse  (Tempelmedizin) 
und  philosophische;  endlich  die  hippokr.  oder  wis- 
senschaftliche. 

Die  Tempel,  in  welchen  Medicin  geübt  wurde, 
waren  vorzüglich  dio  des  Herkules  und  des  Aesculap, 
der  wiederholt  Asklepias  genannt  wird.  Die  Schlange 
ist  das  Symbol  des  Bösen,  der  Knotenstab,  der  Baum 
der  Erkenntniss,  (mit  den  Knoten  der  Schwierigkeiten) 
der  Pinienapfel  ist  die  verbotene  Frucht,  als  Attribut 
der  Cybele,  (Göttermutter,  welche  also  die  Eva  ist) 
der  Caduccus  ist  das  Symbol  des  ersten  Falles.  Viel- 
leicht ist  Aesculap  mit  Büchse,  Stock  der  besiegten 
Schlange  und  dom  kleinen  Tclosporus  dor  Erzengel 
Raphael  mit  dein  lleisetabe,  dem  Gefäss  mit  der  Fisch- 
leber und  dem  kleinen  Tobias  zur  Seite.  Diese  sub- 
limen Gedanken  Tkssikr  s findet  F.  sehr  interessant 
und  würdig  der  ernsten  Bearbeitung  eines  Geschichts- 
forschers, und  doch  ist,  was  der  Verf.  über  Hippo- 
krates sagt,  ganz  gut,  trotzdem  er  ihn  einen  Sohn 
des  Asclepiades  und  Hercules  nennt.  „Fils  d’Askle- 
piadc  et  d’Herculc“  soll  wohl  heissen:  „ Asklcpiades 
und  ein  Sohn  des  Iloraklides.“  F.  citirt  den  hippo- 
krat.  Text  nach  der  franz.  Uebcrselzungvon  Gardkil, 
dio  Littrk’scIio  sei  wohl  dio  vollständigste,  aber 
manchmal  mehr  wörtlich  als  ärztlich,  die  Gardkil  s 
nach  dem  Text  Foesius  sei  manchmal  weitschweifig, 
aber  gebe  den  ärztlichen  Sinn  sehr  gut  wieder.  Genau 
genommen  hat  der  Verfasser  bei  dom  Titel  soines 
Werkes  ein  Wort  hinzuzufügon  vergessen,  er  müsste 
eigentlich  heissen : Nos  traditiousmedicales-catholiques. 
Es  wird  wohl  niemand  bezweifeln,  dass  man  ein  gläu- 
biger Katholik  und  ein  guter  hippokratischer  Arzt 
sein  kann,  dass  aber  Hippokrates  eigentlich  ein  gu- 
ter Katholik  gewesen,  dicss  zu  beweisen,  bemüht  sich 
dieses  Werk.  Schon  die  früheren  Schriften  des  Ver- 
fassers haben  eine  ähnliche  Richtung  gehabt  (stehen 
daher  in  der  Revue  oatholique).  Das  Raisonnement 
ist  im  Grunde  nicht  so  absurd  als  cs  aassieht.  Ist 
Krankheit  etwas  Wirkliches  — das  Böse,  oder  nur 
eine  andere  Form  des  Guton,  eine  (nconvenienz  ? F. 
glaubt,  dio  erste  Ansicht  sei  die  hippokr.,  echt  katho- 
lische, die  andere  die  urpythagoreische,  neuplatonische, 
ketzerische,  manichäische , averroistischo.  llippokra- 
tes  gegen  Avcrroes,  Christenthum  gegen  Pantheismus 
u.  s.  w.,  Heil  und  Unheil,  so  wird  endlich  Alles  zu 
Medicin,  wie  allo  Wege  — nach  Rom  führen.  Uobrigens 
enthält  dieser  Band  ausser  der  gar  nicht  schlechten 
Uebersicht  über  die  hippokr.  Schriften  und  das  gale- 
nischo  System  nichts  was  dio  leiseste  historische  For- 
schung bezeugte  — ausser  2 Stellen,  die  eine  aus 
Dionysios  Arcopagita,  dio  andere  aus  Thomas  Aqnina 
über  jenen;  der  Erste  wird  als  ein  verständ- 

licher Phantast,  der  zweite  als  ein  fast  un- 
verständlicher Scholast  bezeichnet , der  form- 
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lieh  syllogistischc  Krämpfe  bekommt,  indem  er  sich 
bemüht,  die  Aussprüche  des  ersten  mit  der  Orthodoxie 
zu  versöhnen.  Es  ist  wunderlich,  heutzutage  Jemand 
über  den  Begriff  der  Krankheit  bei  den  Scholastikern, 
anstatt  bei  den  Aerzten  disseriren  zu  sehen,  ln 
Deutschland  könnte  nur  noch  ein  Theologe  solch  ein 
Buch  schreiben.  Es  ist  eigentümlich,  den  grossen 
Kampf  über  den  Begriff  „Was  ist  Krankheit?“  ist  sie 
ein  Individuum  oder  ist  sie  nurModification  des  Indi- 
viduums (physiologic  derangee!),  die  wirklich  der 
Anschauung  der  Aerzte  zu  Grunde  liegt  und  noch 
jetzt  in  der  Frage,  „was  ist  das  Fieber“  nicht  ausge- 
kämpftist,  vom  Standpunkte  der  kath.  Orthodoxie  be- 
handelt zu  sehen.  Dass  Kurt  Sprengel,  der  Freiden- 
ker, einem  solchen  Geschichtsforscher  sehr  unbequem 
sein  muss,  ist  begreiflich.  Was  bei  dem  so  gelehrten 
Puccinotti  noch  eine  erträgliche  Schrulle  ist,  ist  bei 
Frkdault  zum  uneiträglichcn  System  ausgcbildet. 

Altertum. 

])  Ja  Im.  O.,  Darntelluog  den  Handwerke  und  Handel«vark*br»  .ml 
antiken  Wandgemälden.  Abh.  d.  phil.  bim.  Kl.  d.  k.  »ächs.  Ges. 
der  Wisaenach.  S.  Bd.  1870.  — 2)  Antike»  Salböl,  (Erster  zur 
-Untersuchung  genügender  Fund  aus  den  Gräbern  bei  Bingerbrück 
am  llbeln)  Fläschchen  mit  bochgelhem,  bröckligem,  wach  »ähnli- 
chem Inhalt,  am  Ofen  erweicht,  durchdnftel  da»  Zimmer  auch 
in  kleiner  Quantität,  llluatr.  I.eipi.  Zeitg  2.  Scpt.  p.  418  — 
3)  Widman,  Carl,  Behandlung  de»  Wechselfieber»  im  Alter- 
Ihutn.  Blätter  für  Ileilwi»»enschaft.  II.  p.  12.  — 4)  Karsten. 
Maas»  und  Gewicht  in  alteu  und  neuen  Systemen.  Sammlung 
cemeingeist.  wiasensch.  Vortr.  H6.  Hft.  — 5)  Kaneey.  M.  G., 
I.e»  amliulancea  ilaii»  Tliistolre.  Gar.  des  hi'pit.  2.  Mai.  — 6) 
litsti,  G.  M.,  Geschichte  der  Philosophie  von  Thaies  hi« 
Comt».  1.  Bd.  Gescb.  der  alten  Phllosopbio  deutsch  nach  der 
3. Ausgabe  v.  1867.  Berlin.  (Geistvoll  wie  Alles  von  Lowe»  und 
der  Comte'icben  Standpunkt  weniger  betont,  als  in  der  froheren 
Aufgabe). 

Sancey  (5)  führt  die  merkwürdige  Stelle  aus 
Kaiser  Leo  s Tractat  von  der  Taktik  (12.  Kapitel)  an. 
Es  müssen  in  dem  Vortrab  stets  einige  Dcspotai  sein, 
denen  die  Sorge  der  Verwundeten  obliegt,  nämlich  8 
bis  10  Soldaten  jeder  Cohorte  sind  zu  bestimmen, 
agile,  weniger  kräftige  Leute,  die  ohne  Waffe  an  100 
Schritte  hinter  der  Cohorte  marschiren:  sie  bekommen 
für  jeden  Geretteten  eine  bestimmte  Summe;  sic  ha- 
ben einen  Vorrath  Wasser  für  die  Verwundeten  mit. 
Wie  so  diese  Leute  Despotai  heissen,  sei  ein  philolog. 
Problem,  sagt  S.  Invalide  Soldaten  seien  in  Italien  gern 
als  Portiers  und  Klösterhüter  verwandt  worden,  wenn 
man  den  ital.  Romans  et  fabliaux  trauen  könne.  (Die 
italienischen  Feldärzte  wio  Hugo  von  Lucca  und  der 
Caroccio,  der  grosso  Militärrequisitenwagen,  den  jede 
Truppe  hatte,  sind  nicht  genannt.  Ref.)  Unter  Lud- 
wig XIII.  war  bei  jedem  Regiment  ein  Chirurgien 
inajor  und  eine  doppelte  ambulance  fixee  und  Ambu- 
lanccs  schlechtweg,  aber  letztere  waren  durch  ihre 
Entfernung  vom  Schlachtfeldc  und  ihre  Schwerbeweg- 
lichkeit ohne  Nutzen,  da  sie  zu  spät  an  Ort  und 
Stelle  waren.  1792  war  Larrey  Chirurgien  en  Chef 
der  Rheinarmee , er  sah  die  Nothwendigkeit  rascher 
Hülfe  ein,  und  ging  selbst  zuerst  mit  dem  Beispiel 


voran  im  Feuer  zu  verbinden.  1793  schuf  er  die 
ambulances  volantes  und  hiess  mit  dem  „ La  providence 
du  soldat“.  Pbrcy  setzte  6 Chirurgiens  auf  einen 
leichten  Wurstwagen  (wurte),  der  alle  Requisiten  ent- 
hielt. Der  Chef  begleitete  ihn  zu  Pferde. 

Dr.  Bauden«  hat  in  seinem  trefflichen  Werke  „la 
guerredeCrimee“  alle  damals  vorhandenen  Ambulance- 
Systemo  verglichen  und  beschrieben,  das  französische, 
englische,  sardinische,  türkische  und  russische. 

Chinesische  Medirin  (nebst  Japan,  Corhinchin»  etc.) 

1)  *Br<-tt»ch  nei  der  R.,  M.  D.  t’hjsieizn  of  the  Kus»i»n  Lt- 
galion  of  Peking.  On  thj  kn-.wlcdge  posaesrcil  by  Ibe  aoeieot 
Chiii«>*  of  the  Arabs  and  arabian  Colonie»  and  other  weitern 
Countrie»  menlioned  in  Chine««  bookt.  London.  8.  27  pp.  — 2) 
'Derselbe,  On  :he  »tudy  and  value  of  ehines«  boia- 
niral  works,  with  note»  on  tho  hlstory  of  Plant»  and  geo- 
graphiral  Botany  trom  Chinese  «ources.  llluitrated  with  Chinese 
woodcul«.  Fooebow.  gr.  8.  St,  P.  mit  »eehs  Holzschnit- 
ten. Scpararat  Abdruck  au»  dem  Chinese  Recorder.  Foo- 
ebow. 1870 — 1871.  — 3)  Smith,  Tortbor,  Chinese  Conlribu- 
tions  toward»  the  materia  medica  and  natural  histories  of  China 
for  the  u»f  of  mediral  inlasionaries  and  native  medical  Student*. 
London  8.  VI II.  23«  pp.  — 4)  •Dndgoon«.  John,  Report 
of  the  health  of  Peking  for  the  half  year  ended  31.  March  1871 
— Cusiom*  Ga*.  So.  X.  April  — June  1871.  — Part.  VI.  Me- 
dical Report»  published  by  Order  of  the  Iuspector  General 
of  Custome.  Published  Septbr.  II  1871.  8haughai.  1871. 
4.  (Enthält  a.  das  Circular  des  General-Inapectnrs  der  Sanität» 
Behörde,  Wichtigkeit  der  Berichte  über  Krankhoiteo  der  Einge- 
borenen und  Fremden,  Kpidemiern  etc  b.  obig.  Bericht,  c.  Dr. 
Jame»  Waltaon’»  Report  of  the  district  of  Mucbuang,  d.  Dr. 
George  Shearer'»  Report  on  Leproey  at  Haokow.  e.  Dr. 
George  Barton'a  Itep.  on  the  health  of  Shanghai  für  das  Halb- 
jahr bl»  31  März  1871.  f.  Dr.  Robert  Meadow.  Bericht  über 
den  Ge»undheit»au»taod  von  Ningpo  für  dieselbe  Zeit.  g. 
Ein  kurit»  Memorandum  über  den  Krankb«it<»land  au  Tientsin.)  — 
5)  Welcher,  II..  Unbrr  die  künttllchr  Verkrüppelung  der  Füeer 
der  Chinesinnen.  Arch.  für  Aulhropolngie.  Brauoeebwelg.  4.  Bd. 
1870.  p.  221  IT  (Die  erste  genaue  anatomische  Darstellung  dieser 
Verunstaltung).  — 6)  Stricker,  W.,  Der  Fues  der  Chinesinnen 
Arch  f.  Anthropologie  4.Bd.  3.  Heft.  p.  24!.  1870.  — 7)  Torol, 
Notes  tnedienlca  du  voysg«  d Eploration  du  Mccong  et  de  Cochiu- 
ebina  (de  1862-68).  Thäte.  Paris  1870.  4. 

Brktschnkider’s  Schrift  (1)  enthält  ausser  höchst 
wichtigen  Nachrichten  über  das  im  Titel  Angegebene, 
sehr  interessante  Notizen  überDroguen,  wie  Olibanum, 
Liquidambar,  Myrrha  und  Campher.  Castoreum  ist  in 
China  nicht  bekannt  und  irrtkümlich  von  Anderen  da- 
selbst in  den  Schriften  gefunden.  Brktschnkider,  ein 
eben  so  tüchtiger  Sinolog  wie  Naturforscher  und  Arzt, 
hat  eine  Menge  Irrthümer  früherer  Autoren  aufgeklärt, 
so  hat  er  die  Nachricht,  die  Chinesen  hätten  in  früherer 
Zeit  Amerika  besucht,  als  ein  Missverständnis  nachge- 
wiesen. 

B.'s  zweite  Schrift  (2)  ist  ein  wahres  Quellen  werk 
für  die  Geschichte  der  Botanik  und  Materia  medica:  es 
ist  hier  nicht  möglich,  auf  den  reichen  Inhalt  näher 
einzngehen.  Dadurch,  dass  die  Namen  nicht  bloss  nach 
der  Aussprache,  sondern  auch  mit  dem  chinesischen 
Zeichen  nach  den  Original- Schriften  gegeben  werden, 
sind  eine  Anzahl  von  Missverständnissen  der  früheren 
Autoren  aufgedeckt. 
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Ägyptische  Tlfdirin. 

Laut»,  Semitische  Lehnwörter  im  Aegyptischen. 

Alphabetisch  geordnet,  darunter  sehr  Interessantes 
für  Mat.  med.  und  Naturgeschichte.  Es  schiiesst  sich 
diese  Arbeit  an  Eber’s  Werk  (Die  Bücher  Moses  und 
Aegypten,  und  Harkavy’s  Abhandlung,  vergl.  Jahres- 
bericht für  1870,  pag  157).  Rof.  gestattet  sich  einige 
Bemerkungen:  Buchstabe  Dal.  Denzoga,  ein  Kraut, 
zugleich  mit  der  Bedeutung  „die  Ohren  spitzen“,  er- 
innert an  Myosotis.  — Buchst.  He.  Hud  als  Sonnen- 
scheibe,  erinnert  an  das  arabische  Hudhud,  der  Wiede- 
hopf, dessen  Schopf  ein  Zeichen  königlicher  Würde. — 
Zusatz:  Buchst.  Sehin.  Ref.  hat  schon  vor  Jahren  in 
seinen  Proleg.  zu  Abu  Mansur  Mowaffak,  die  rätsel- 
hafte Pflanze  Schemschim  im  Papyrus  Brugsch.  als 
das  simsim  der  Araber,  d.  i.  Sesaraum,  gedeutet. 

Die  meisten  Worte  dieser  Abhandlung  gehören  in 
die  Blüthezeit  der  aegyptischen  Literatur,  sind  also, 
wie  auch  der  Papyrus  Brugsch,  die  merkwürdigste  und 
älteste  medizinische  Schrift,  aus  der  Epoche  Alosis. 

Hebräische  Jledicin. 

1)  Woo’l,  J.  <i.  Bible»  animal».  London  1869.  — 2}  Kurst.  D.  J. 
Das  peinliche  Hecht  »rer  fahren  Im  jüdischen  Alterthuin.  Heidel- 
berg. 1810.  VII.  48.  SS  — 3)  Steinschneider,  M . Zwei  Jü- 
dische Acrite:  Inrin  ben  Sadaka  und  Muwaffik  ben 
Sebua.  Zeitarhr.  der  deutsch  m.  Gencll-cb.  2.1.  Bd.  p.  602 
l)  Im  16.  Bande  dieser  Zcitschr.  der  in.  Oesellach.  wird  der 
berühmte  Arst  Mose  ben  Zadak.a  besprochen,  und  dieser  Ist 
linrarn  b.  Sadalca.  der  I,ehrcr  de«  O sei  bla;  2)  Zum  Artikel 
von  G o I d zi  e h e r:  der  »typt.  Arst  Muwaffik  beu  Sa  rach 
(Monauach.  für  Geseh.  und  Wissenschaft,  des  Judenthums  1871 
p.  29)  der  die  Biographie  des  Genannten  bei  O sei  bla  übersah: 
er  heisst  Muwaffik  lbn  Sebua  und  uarh  Oscibta; 
Abul  Berakat  ben  Bchutha.  genannt  el  Muwaffik  (soviel 
als  Muwafük  ed-dia.  seist  St.  hinsu.)  — (Es  ist  wohl  Muwaffak 
zu  lesen,  der  ahne  Zusatx  steht.  Vergl.  des  Kof.  Ausgabe  des  Abu 
Mansur  Mu-nifak  ben  Ali  ete.  Vindob.  I960)  — 4)  Eisler,  M.. 
Vorlesungen  über  die  jüdischen  Philosophen  des  Mittelalters.  Wien 
1870.  gr.  8.  3 1111.  140  HS.  2 Bll.  (Enthält  blns  M ai  tn  o n I des, 
gründlich  und  nach  den  besten  Quellen.) 

Indische  üledicin. 

I)  'Cox,  George,  The  Mytholozjr  of  the  Arlan  Nation«.  2 Vol. 
London  1870.  — 2)  *Wise.  Thomas.  A,  Ou  rare  in  Me- 
dlcine.  Anthmpol.  Review.  VII.  1869.  p.  240  ff.  — 3)  Vaidya, 
ß.  8.,  A treatise  an  »urgery.  Compited  from  engpsh  works.  (In 
Maralhl)  Bombay  8 677  pp.  — 4)  -Roth,  K„  Das  Lied  des 
Ante*.  Rigveda  10.  97.  Z<  itschr.  der  d.  m.  Gesellseh.  26.  Bd. 
p.  646  ff.  — S)  MVIrtnrr,  Julius,  Beiträge  sur  Kenntniss 
der  Indischen  Faserpflanzen  mit  2 Tafeln  etc.  Aus  dem  LXIt.  Bd. 
der  Akad.  der  Wl*a.  xu  Wien.  2 Abilil.  Juli-Heft  1870.  — 

Wisb  (2)  zeigt  den  Unterschied  zwischen  den  gelehr- 
ten Arischen  Aerzten  und  den  ungelehrten  turanischen 
Wundärzten.  — W.  hat  einen  1 . Assistenten  von  der  Vai- 
dya - ( Ambashta)  Kaste,  (deren  es  4 Abtheilungen  giebt) 
dessen  Familie  seit  undenklichen  Zeiten  der  Provinz 
ihre  Aerzte  liefert,  wenigstens  seit  300  Jahren.  Die 
Vorfahren  hielten  eine  Schule,  in  welcher  unentgelt- 
lich die  medicinischen  Shastra's  gelehrt  wurden ; sein 
2.  Assistent  ist  von  unterer  Kaste;  die  Familie  liefert 
seit  Generationen  Barbiere,  Nägelschneider,  Pocken- 

Jabresbericbt  der  gekämmten  Medlcin.  1871.  Bd.  I. 


impfer,  Aderlasser,  Zahnreisser  und  Assistenten  beim 
Einziehen  der  Haken  durch’»  Fleisch,  an  den  Festen 
für  die  schwingenden  Fakire,  manchmal  werden  sie 
Steinschneider,  Oculisten,  etc. 

Das  anmuthige  Gedicht  (4)  ist  von  hohem  In- 
teresse : 

„Der  Doktor  und  Apotheker  in  einer  Person 
treibt  sein  Handwerk  nicht  ohne  Humor,“  sagt 
Roth. 

Die  107  fachen  Kräuter,  die  Mütterchen,  die  älter 
als  die  Götter  sind,  werden  angerufen,  sie  ruh’n  auf 
einem  Brette  (Bcttchen)  von  Feigenholz,  in  Büchsen 
(Nestchen)  vom  Bohnenbaum  u.  s.  w.  — Auf  ihrem 
Weg  von  Glied  zu  Glied  treiben  sie  das  Siechthum 
vor  sich  her. 

„So  fliege  Krankheit,  flieg  davon,  mit  der  Elster, 
dem  Häher  flieg“  u.  s.  w.  - kommen  dann  ein  paar 
Strophen,  die  der  Kranke  zu  den  Kräuteru  spricht. 

Dann  sprechen  die  Kräuter  selbst:  „Mit  Soma 
ihrem  Könige  bereden  sich  die  Kräuter  so:  für  wen 
ein  ßrahmane  uns  braucht,  o König,  diesem  helfen 
wir.“ 

Griechische  Hedicin. 

1)  -Buch  bolz,  E.,  Dir  Homerischen  Kralicn.  I.ptg.  8 1.  Bane. 
Welt  und  Naiur.  I.  Abilil.  (Welt)  Konmographie  und  Geographie 
XV.  392  8.  11.  Abthl.  (Natur)  wir!  Mineral.  Zool.  und  Botanik 

enthalten,  daraus  über  Naturanachauung  II  um  er ’s.  Festpro- 
gramm den  Erf.  Gymnasium*  1871.  — (Drr  2.  Bd.  wird  uff.  und 
Privatleben  bebandrln.)  — 2)  'Oersted,  Beitrag  zur  Deutung 
drr  Sylnhiumpfl  tue,  ubers.  von  A « e h e r ao n.  Zeitsehr.  f.  Ethno- 
logie. Berl.  8.  Jabrg.  3.  Hit.  p.  197.  — 3)  'Schmidt,  B..  Das 
Volksleben  der  Neugrieehen  und  das  hellenische  Allrrthum  1. 
Theil.  I.pzg.  V.  251  8S.  — 4)  'Dumont,  Albert,  La  Kumelie. 
Revue  de  deux  monden.  15.  Jul.  15.  Anut.  1.  Orr.  — 6) 'Egger, 
(tle  l'fnstitut)  La  liltärature  ä Athene*  pendant  les  guerres.  An- 
trittsrede. Gazette  des  Itdp.  No.  57.,  58..  59  Schluss.  (Ohne  Be- 
ziehung zur  Mcdicin.) 

Zu  Hipp  ok  rat  es. 

6)  'Kitt  mann.  Die  Vorläufer  der  Apoplexie  und  Syukopr.  Ein 
Beitrag  zutn  Hlppokral  Apborinm.  No.  VI.  7.  und  VI.  2.  Wien, 
allg.  med  Ztg  No.  8 — 7)  'Derselbe,  Zur  Reform  der  med 
Fakultät  in  den  Universitäten  (die  Kölsche  Schule  bot  hierin 
thellweise  mehr  al«  die  Xruieit  etc.  Beweis  dafür  des  Hippokr. 
Schriften.  .Diese  Schriften  sind  weniger  durch  eine  einzelne  Per- 
son als  vielmehr  durch  eine  ganze  Reibe  von  Specialitätcn  aus 
der  med.  Hochschule  von  Kos  verfasst  worden  Darunter  auch 
Ilippokrates  der  Thierarzt!)  — 8)  'llertling,  Materie  uud 
Form  und  die  Definition  der  Seele  bei  Aristoteles.  Bonn.  — 9} 
•Walter,  II..  (In  Genf)  über  die  Compretsisn  des  Nerv,  vagu« 
als  Mittel  zur  Erzeugung  von  Asthenie  oder  Anästhesie  (Die 
Stelle  des  Aristoteles  darüber)  Wiener  med.  Ztaehr.  No.  9.  10 
8ehlusa.  — 10)  'Page  n atenh  er.  H.  A.  Zur  Kenntnis*  der 
Schwimme  (Spnngicn).  Verh.  des  naturbist.  Ver.  zu  Heidelberg. 
Heidelberger  Jahresb.No.  57.  Xovbr.  (Sehr  eingehende  hist.  De- 
tail* von  Aristoteles  und  Teophrastu«  angefanzen.)  — II) 
'Gomperz,  Th.,  Ein  Brief  Eplkur's  an  rin  Kind.  Hermes 
V.  p.  387.  — 12)  • Egger,  K..  Des  prlncipalo*  collertions  d'in- 
scriptions  grecquea  publiäc*  .1-  puls  uo  deini-tiäcle  et  partieu- 
lierainent  du  corpua  inscrlptionum  u.  s.  w.  (cd  Boeckb,  J. 
Franz  Kirchoff,  Berl  1825—1859.  4 Vol.  fol.)  Exlrait  du 
Journal  des  Savants.  Paris  43  88.  — 13)  'Diels,  H-,  De 

Galen!  historla  philosopha.  acrlpsit  atque  prlora  rapila  edldit 
— Bonn  gr.  8.  52  SS.  (Diese  pseudogalenlsche  Schrift, 
dann  die  pacudoplutarchlsche  de  placlt.  philot.  und  die  eclogae 
pbyaicae  de*  Stobaeu*  werden  auf  eine  gemeinsame  Quelle  zuiück- 
geführt).  — 14)  *Falk,  Fr.,  Galen*  Lehre  vom  gesunden  und 

32 
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kranken  Nervensystem  l.elptl*  gr.  8.  f>6  SS  - 15»  Kiese, 
historU  Apollonis  regi»  Tjrri.  1-cip«.  XVIII.  «8  pp.  — 16j  Ber- 
ne y»,  Uelicr  ilen  unter  Jen  Werken  des  A pul  ejus  sieben  Jeu 
hermetischen  Dialog  Asclepius.  Mouatsb.  d.  Ak.  d.  W.  8e|>t. 
Oet.  — 17)  l’arthcy,  lieber  Hrrmeslaroln  und  Uermesbücher. 
ibid.  Novbr. 

Höchst  merkwürdige  Reste  alter  Sitten  und  An- 
schauungen werden  uns  in  Schmidt' s Ruche  (8)  uiitge- 
t heilt.  Hier  nur  Einiges:  Anfälle  werden  Dämonen 
zugeschrieben  (einst  den  Heroen,  vidc  Athcnacus  XI, 
■Oil  c.  — Meineke  ad  Menand.  cp.  158).  P.  207  Ucber 
Riesengräber  (fehlt  die  Angabe  llcrodot  s über  die 
Gebeine  des  Orestes.)  — Man  vergoldet  als  Dank  für 
Genesung  den  betreffenden  Theil  eines  Heiligen  — 
man  klebt  Goldmünzen  mit  Wachs  an  dieselben,  bei- 
des genau  so  bei  Lucian  geschildert  — der  Tem- 
pelschlaf istnoch  vollständig  imGebrauch, 
der  Kranke  schläft  in  der  Kircho  zu  Füssen  seines 
Heiligen,  damit  ihm  im  Traum  ein  Heilmittel  geoffen- 
bart  werde,  ja  Mütter  schlafen  so  für  ihre  kranken 
Kinder,  also  vollständig  die  antike  lncubatiou  für  sich 
selbst  und  für  andere  im  Tempel  des  Asclepias. 

Dujiont  (4)  zeigt  uns  dagegen  höchst  merkwür- 
dige Reste  uralter  medic.  Wanderpraxis.  Unter  den 
Epiroten  wandern  am  meisten  die  Kaloiatroi  (Gut- 
ärzte). Alle  stammen  ans  einem  Felsentha!  des  Pin- 
dus  und  behaupten  seit  Urzeiten  Wundärzte  und  Kräu- 
terkenner zu  sein.  D.  meint,  sie  seien  wohl  die  Nach- 
kommen der  Asklepiadcn,  aber  das  Ganze  erinnert 
fast  wörtlich  an  die  höchst  merkwürdige  Stelle  des 
Plinius  von  den  Chironiden,  die  zu  seiner  Zeit  hier 
als  Volksärzte  lebten.  Ucber  die  Kaloiatroi  vgl.  auch 
Sonqueville's  Grece.  (Capit.  Epirus.)  — Rkin- 
hom)  in  seiner  Ausgabe  des  Hippokr.  sagt,  dass  man 
noch  viele  Reccpte  der  Hippokratiker  unter  dem  Volke 
findet.  (Ist  der  jetzige  Kaloiatros  nicht  dem  Wortsinne 
nach  der  homerische  fa(uujuu,i>,  das  fast  stets  Bei- 
wort des  Arztes  ist?  Ref.) 

Gompkrz  (11)  verdient  den  Dank  aller  Verehrer 
antiken  Wesens  durch  die  Pubiicirung  dieses  Juwels 
und  durch  sein  geistvolles  Eingehen  in  dieses  höchst 
merkwürdige,  bisher  unedirte  Stück  (aus  einer  her- 
cula  resp.  Rolle).  Epicur  schreibt  an  seinen  Liebling, 
dasTöchterchen  M»  trodors  (wie  P.  nachweist).  Ausser- 
dem Bemerkungen  über  Epikurs  Tod  durch  Harnver- 
baltang in  Folge  Blasenleidens  und  über  das  Heiraths- 
alter  griechischer  Mädchen.  (Ueber  römisches  vergl. 
das  merkwürdige  Gespräch  des  Rabbi  Jehuda  mit 
Kaiserin  Faustina  bei  Bodkk.  Marc.  Aur.  Antonin.  Lpz. 
18(18  p.  148). 

Seit  80  Jahren  sammelt  Eoqkr  (12)  die  Resultate 
der  Epigraphie  in  ihren  Beziehungen  zur  Literaturge- 
schichte. Hier  nur  das  Mcdicinischo : Eookk  hat  über 
die  ersten  Aerzte  nur  Weniges,  Ref.  hat,  da  die  Ver- 
hältnisse merkwürdig,  das  Uebrige  aus  dem  Corp. 
Inscr. zusammengestellt, es  ist  unterstrichen.  P.  27.  H e- 
raklcitos,  des  Herakleitos  Sohn,  Priester 
dos  Acsculap  und  der  11  y gica,  der  Homer  der 
medic.  Poesie  genannt,  von  den  epikureischen  Philo- 
sophen Athens  gefeiert,  reich  und  gelehrt.  Alexan- 
drien, Senat  und  Volk  von  Rhodipolis,  der  Areo- 


pag  und  die  Gesellschaft  von  Athen  ehrten  ihn  durch 
jährliche  Feier,  durch  ein  goldenes  Preis- 
bild (ikonische  Statue)  für  seine  lit.  Ver- 
dienste in  Modi  ein  und  Philosophie.  Er  be- 
handelte umsonst,  baute  Tempel,  schenkte  seine  Bi- 
bliothek zur  Verthcilung  und  zu  Preisen  der  Asklepios- 
feier  (Kämpfen).  Wahrscheinlich  aus  dem  1.  Jahr- 
hundert p.  Chr.  (da  unter  den  Verehrern  d ic 
epikureischen  Philosophen  betont  werden, 
so  ist  es  vielleicht  oinor  der  früheren  Me- 
thodiker Ref.)  Hermogenes,  Arzt  des  Charidemus 
gegen  200  p.  Oh.  schrieb  Rechtfertigung  der  gale- 
nischen  Theorie  über  die  Verbindung  der  Medicin  mit 
der  Philosophie,  lebte  77  Jahre,  verfasste  ebensoviel 
Bücher,  deren  Titel  auf  dem  Epitaph.,  schrieb  über 
das  Wissen  Homers,  ein  Reisehandbuch  etc.  Metro- 
dor,  Arzt  eines  Königs  von  Syrien  u.  s.  w. 

ln  der  kleinen,  trefflichen  Schrift  Fai.k's  (14), 
des  Verfassers  der  Studien  über  Irrenheilkunde  der 
Alten,  sind  die  erstaunlichen  Leistungen  Galen's  in 
der  Ncrvenanatomio  und  Expcrimenlalphysiologie  auf 
wenigen  Blättern  vorzüglich  geschildert.  Galen  stand 
an  der  Schwelle  aller  grossen  Entdeckungen.  Fast 
nirgends  hat  er  unrichtig  gesehen,  wenn  auch  oft  nicht 
richtig  gedeutet.  Wie  Haller  schloss  er  die  alte 
Anatomie  und  Physiologie  ab,  und  eröffnet  neue  Bah- 
nen, die  aber  Niemand  ging.  Die  Grundlage  zu  den 
Entdeckungen  von  Charles  Bell  uud  Maokndie  sind 
da,  ja  sie  sind  fast  ausgesprochen.  Auch  in  der  grö- 
beren Hirnanatomie  machte  er  Entdeckungen  und 
Untersuchungen,  die  man  gewöhnlich  Späteren  zu- 
schreibt. Er  kennt  den  noeud  vital,  die  Folgen  der 
schichtenweisen  Abtragung  des  Gehirns,  er  kennt  den 
Verlauf  und  die  Verbindung  des  Sympathicus;  er  ent- 
deckte den  Recurrens  und  kennt  seinen  Verlauf,  seine 
Functionen  u.  s w.  Freilich  ist  er  nicht  der  Erste, 
der  so  arbeitete,  eine  grosse  Schule,  die  nur  in  Trüm- 
mern vor  uns  liegt,  ging  ihm  voran.  Der  Ausspruch 
eines  Rufus:  „Alle  Thätigkeit  kommt  von  den  Ner- 
ven,“ lässt  uns  ahnen,  welche  Leistungen  in  der  Ex- 
perimentalphysiologie schon  vorausgegangen  waren. 
Die  wunderbar  verwickelten  Räthsel  des  Entwicklungs- 
ganges der  Medicin  worden  nicht  mit  wenigen  Worten 
gelöst,  wie  z B.  Dakhmbkhg  meint.  Die  Empiriker 
haben  ihr  ganzes  Handeln  auf  die  trefflichste  Methode 
der  Beobachtung  gestützt  und  zahllose  Fälle  gesam- 
melt und  überliefert.  Galen  hat  wie  Harvey  das  ge- 
öffnete Herz  pulsiren  gesehen,  hat  die  Experimental- 
physiologie in  ihrer  schwierigsten  Richtung,  der  neu- 
rologischen ausgebildet,  er  hat  das  Rückenmark  quer 
durchschnitten,  um  siiuimtliche  unterliegende  Theile 
zu  lähmen,  er  hat  durch  seitliche  Trennung  halbsei- 
tige Lähmung  hervorgebracht  (p.  48).  Aber  jene  ka- 
men durch  ihre  Methode  der  Beobachtung,  dieser 
durch  seine  Methode,  die  Experimentalmethodc,  so 
weit,  als  — sie  eben  kamen.  — Ein  Anhang  giebt 
gute  Uebersicht  der  Geschichte  der  Nervenlehre  von 
Saliceto  bis  Willis  (incl.). 

Riese  (15)  publicirt  den  lateinischen  (wohl  aus 
dem  6.  Jahrhundert  stammenden)  fast  im  Volkston  bc- 
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arbeiteten,  verlorenen  griechischen  Roman.  Fast  das 
einzige  Capitel,  welches  Detailschilderangen  enthält, 
ist  ein  ärztliches. 

Eine  Scheintodte  gebärt  im  schwimmenden  Sarge 
ein  7monatliches  Kind.  Der  Arzt  Chaeremon  will  die 
ans  Ufer  Gespülten  verbrennen  lassen,  ein  Schüler 
erkennt  den  Zustand,  folgt  eine  genaue  Schilderung 
der  Wiederbelebungsversuche,  angewandten  Heilmit- 
tel u.  s.  w.  Der  Verfasser  will  offenbar  sein  medici- 
nisches  Wissen  zeigen. 

RfiBisrhe  Redicin. 

I)  'Moden  luv,  D.,  Der  Gebrauch  der  Schrift  unter  den  rümUchen 
Königen.  Berlin.  8.  138  88.—  2)  ‘Boiester,  Geeton,  Etüden 
des  mocurs  romains.  Len  associations  ouvriere»  et  chnritablrs  k 
Home.  Hev.  d.  d.  mondes.  1.  Der.  p.  617  ff.  — 3)  ‘The  prae- 
tice  of  rnedicinc  onder  the  Roman  Empire.  Arcbives  of  Modi- 
ein«  1870  Vol.  V.  So.  XVII.  {Einige  nicht  uninteressante  Daten 
über  die  Rechtsverhältnisse  ärztlicher  Sclaven  nnd  fre  (gelassener 
Aerzte.  — Eine  Medlca  als  Sklavin  der  Kaiserin  l.ivi.i,  eine 
Mediea  als  prima  regionis  suae  Cllnica  etc.) — 4)  ‘Campe,  I.it. 
Tendenzen  und  Zustände  zu  Horaz  Zelt.  Neue  Jabrbb.  für 
Philosoph,  und  Paed.  104.  Bd.  8.  litt  — 3)  *N lasen,  Die.  Hi- 
storien des  Pllntua.  Rhein.  Mus.  f Philol.  26.  Bd.  4.  lieft.  (Sehr 
gelehrte  Untersuchung  über  das  Verhältnis!  der  Schrift  des  Ts- 
citus  an  den  verlorenen  Historien  des  älteren  PI  intus,  worin 
Stellen  vorkam'n,  dlo  auch  in  der  Naturgeschichte  sich  fanden, 
und  die  Tacitu«  entlehnte  wie  über  Baisamum,  Aaph.sllite«  etc.) 
6)  ‘Forbiger,  Alb.,  Hellas  und  Rom.  I’opul.  Darstellung 
des  öffentl.  und  häusl.  Lebens  der  Griechen  und  Römer.  Erste 
Ahtheilung  enthält  Rom  im  Zeitalter  des  Antonius.  1.  Bd.  I^ipz. 
gr.  8.  VT.  420.  (Der  populäre  Theil  ist  eine  Kelsebeictirelbung, 
die  Jedem  Abschnitt  beigegebenen  Fälle  und  Anmerkungen  or- 
föUen  die  Aufgabe  für  den  Gelehrten.  Uebcr  Sklaven,  Schreib- 
uud  Bürherwescn,  Leichenbegängnisse  und  Festmale,  Landleben 
und  Lao.twirthschaft  ) — 7)  ‘Weerth.  Urber  ein  antikes  Art- 
nrikästeben  von  Sitten  in  der  Seh'velz.  Verein  von  Alterthum«, 
freunden  im  Ubelnlande.  Feslfeier  zu  W i n k e I m a n n a Geburts- 
tag. — 8)  Er  oll,  Glov.  Ueher  Schleuderbleie.  Bullet,  de 
i'instimt  de  corresp.  archeul.  No.  IV  April.  — Antike  Heizung  — 
Ein  Wohnhaus  ausgegrahen  bei  Sibllngen  (Schaffliausener  Gebiet) 
mit  theilweise  erhaltenen  unterirdischen  Heizungs-Vorrichtun- 
gen. lllustr.  I.eipz.  Ztg.  30.  Sept. 

Boissikr  (2)  gibt  eine  sehr  geschickte  Zusammen- 
stellung der  bisherigen  Forschungen  über  das  in  das 
römische  Leben  so  tief  eingreifende  antike  Vereins- 
wesen.  Die  Gewerbscorporationen  sind  sehr  alt,  die 
Sodaliten,  (Verbrüderungen  zu  Ehren  einer  Gottheit, 
einer  Art  Heilbruderschaft)  noch  älter.  Diese  Colle- 
gien  mehrten  sich  so,  dass  sie  schon  vor  den  Kaisern 
Mittel  zu  politischen  Umtrieben  wurden.  Einerseits 
Handels-  nnd  Approvisionirungs-Associationen,  wurden 
sie  andererseits  zu  förmlichen  Hilfsvereinen.  Sklaven 
konnten  beitreten,  ja  Vorsteher  worden;  mit  Kapellen 
für  den  Gottesdienst,  Verhandlungslokalitäten  (Scholae) 
I.eichenvereinen,  Prozessionen  etc.  bilden  sie  den  vollen 
Cebergang  zu  den  christlichen  Institutionen,  durch  die 
Gleichheit  von  Freien  und  Sklaven  innerhalb  der  Corpo- 
ration und  durch  die  wechselseitige  Unterstützung  bei  Ar- 
mnths-  und  Unglücksfällen  aus  der  gemeinsamen  Kasse. 
Das  Gesetz  verlangte  freilich,  dass  die  Ausgaben  nur  für 
Begräbniss  und  religiöse  Feierlichkeiten  verwendet 
würden,  aber  die  Vermächtnisse  der  reichen  Mitglieder 
lieferten  oft  grosse  Summen  zur  Vertheilnng  unter  die 
Mitglieder.  Eine  Wittwc  hinterlässt  so  dem  Collcg. 


des  Aesknlap  und  der  Hygieia,  keineswegs  einem  med. 
Collegium,  sondern  einem  Vereine  armer  Leute  50,000 
Sesterzien.  In  der  Armee  nehmen  sie  die  Form  un- 
serer Hilfsvoreino  am  Deutlichsten  an.  Eine  Schola 
der  Offiziere  hat  ihre  Kasse  zu  Ueisevorschnssen,  zu 
Auszahlung  einer  Summe  beim  Abschiede,  eine  Art 
Pensionskasse  u.  s.  w.  Doch  fand  sich  bis  jetzt  noch 
keine  Inschrift  über  Hilfe  für  Kranke,  Anne  u.  s.  w. 
Mommskn  glaubt  aber,  dass  auch  dieser  letzte  Schritt 
geschah.  Die  christlichen  Vereine  brauchten  nur 
diese  heidnischen  Formen  anzunehmen  nnd  jenen  Weg 
vorwaltend  einzuschlagen,  den  die  heidnischen  ge- 
legentlich verfolgten,  den  Wog  der  leiblichen  und 
geistigen  Vereinshilfe.  Auf  diesem  Wege  begegnete 
das  Heidenthum  dem  Cbristcnthum. 

Arabische  Redicin. 

1)  *I.c  Clere,  De«  originos  de  ia  medirine  araht,  modecioa  anua 
los  Ommaiadea-  Gar.ette  tnäd  de  Paria  No.  49.  Forleelz.  von  67., 

119.,  149.  1870,  eonf.  Jahrosb.  p.  137. — 2)  *ldem,  Hiatoirca  de» 
Institution!  medienlea  chex  le.i  Arabev  Ga«,  in  cd.  de  l'Algäri.i 
No  728.  — 3}  “Parlselt,  Ein  Fall  von  Xiphopagie  aus  dem 
10.  Jahrh.  aus  arab.  Handschriften  (ähnlich  den  siamesischen 
Zwillingen).  Vlrehowa  Ag-ch.  33.  Bd.  p.  138  ff  — 4t  ‘Stein- 
schneider, M.,  Zur  Geschichte  der  Uebcrselzuugen  aus  dem 
Indisrhen  in's  Arabische  und  ihrea  Einflüsse»  auf  die  arabische 
Literatur.  Berichtigungen  und  Zusätze.  Gezch  d.  tu-  Qesellsch. 
23.  Bd.  3.  Hft.  — 3)  ‘Dorsel  ho.  Die  toxirologischen  Schrif- 
ten der  Araber  bis  Ende  des  12.  Jahrh  Ein  bibliographischer 
Versuch  grösttentheils  aus  handschriftlichen  Quellen.  Virchow  » 
Arcta.  52.  Bd.  3.  und  4.  Hft.  Schloss.  6)  ‘Dieterict,  Dia 
Anthropologie  der  Araber  Im  10.  Jabrh.  Leipzig.  VIII.  221  88. 
gr  8.  — 7)  Ga  II  oi  s , Coup  d'oeuil  sur  la  möiterine  dans  l’Arabi* 
centrale.  Union  med.  1866.  XXIX.  30*.  — 8)  Hassan  Kffcndi 
Mahraoud,  La  mälceine  en  Oriont.  L'ärole  de  med.  d'Egypie 
Paris  1*68.  8.  16  pp.  — 9;  Pf  aff,  E.  K.,  Die  einfachen  Arznei- 
mittel der  Araber.  Deutsche  Klinik  (Forts,  r.  No.  46.)  No.  3., 

13..  14.,  16.  Schluss. 

Lk  Ci.krc  (1)  bringt  ausser  einigen  unterhalten- 
den Anekdoten  nichts  Nenes.  Doch  ist  folgendes  zu 
bemerken : Kr  sagt,  Perron  habe  in  seiner  Medecino 
du  Prophete,  (dio  er  in  Gaz.  des  höpitaux  Sept.  1860 
besprach)  die  Sammlung  der  Ueberlieferungcn  des 
Syouthv  übersetzt;  aber  dies  Werk  ist  nicht  der  Text 
zu  Perron  s Schrift,  der  eigentliche  Verfasser  ist  Abu 
Abdallah  Muhamed  ben  Ahmed  ben  Othman  El  Dse- 
hebi  vergl.  Catalog  Perthes  No.  4 Beil,  zur  Zeitschrift 
der  dtsch.-morgl.  Gesellschaft  Bd.  25. 

In  der  folgenden  Abhandlung  (2),  einem  Aus- 
zuge aus  einer  unedirten  Geschichte  der  arab.  Medi- 
cin,  führt  Lk  Ci.krc  den  Beweis,  dass  Anfangs  des 
10.  Jahrh.  p.  Ohr.  die  Araber  Spitäler,  Kliniken, 
Apotheken  u.  s.  w.  hatten,  nnd  zwar  nach  dem  viel 
älteren  Vorbilde  der  Perser.  Issa  ben  Massa  veröf- 
fentlicht seine  Beobachtungen  im  Spitale  zu  Merw  im 
9.  Jahrh.  Das  grosse  Spital  zu  Bagdad  F.l-adhedy, 
(i.  e.  das  Adhedijahr)  (es  wurde  Ende  des  10.  Jahrh. 
von  Adhed  ed  Daula  gestiftet)  hatte  24  Aerzte.  Said 
ben  Bacher  führte  daselbst  die  kühlende  Methode  statt 
der  erhitzenden  bei  Nervenkrankheiten  ein.  Said  ben 
Hibat  Allah  schrieb  das  Werk  Morny,  das  sich  in  der 
Pariser  Bibliothek  befindet  (A.  F.  1007).  Im  12. 
Jahrh.  schrieb  Ebn  cl  Marestauya  ‘die  Geschichte  des 
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Spitals.  Die  Aerzte  desselben  veröffentlichten  Kran- 
kenberichte, dasselbe  thaten  die  Augenärzte  von 
Bagdad.  Rhazes  citirt  im  Hawi  die  Sammlung  der 
Beobachtungen  der  Spitäler. 

Stbinschnkidkr’s  Abhandlung  (4)  liefert  den 
Abschluss  der  früheren  Arbeiten  im  Bd.  XVII.  XVIII. 
XX.  und  XXIV.  der  Zeitschrift  der  deutschen 
morgenl.  Gesellschaft  (vergl.  Jahresbericht  für  1870) 
nebst  Zusätzen  und  Verbesserungen  zu  den  astro- 
nomischen und  algebraischen  Schriften  arabischer- 
Mathematikcr  und  Aerzte  — auch  zu  VlRCHOw’s 
Archiv  Bd.  37  pag.  366,  ferner  Autoren  und  Sachindex 
zu  Bd.  XVIII.  der  Ztschr.  d.  M.  Ges.  als  Ergänzung 
des  früher  gelieferten  Index  zu  Bd.  XXIV.  Stein- 
schneidkr's  Arbeiten  sind  unentbehrlich  für  das 
Studium  der  Geschichte  der  arabischen,  jüdischen  und 
mittelalterlichen,  salernitaniseben  Medicin  und  zum 
Studium  von  St.  Arbeiten  sind  wieder  diese  Indices 
unentbehrlich;  bei  seiner  Art  zu  arbeiten,  enthalten 
einzelne  Zeilen  oft  ganze  Schätze  historischer  Nach- 
weise; so  ist  sein  Donolo  (in  Vircb.  Arch.)  eine  fast 
unerschöpfliche,  von  Anderen  bis  jetzt  gar  nicht  be- 
nutzte Fundgrube  für  die  Geschichte  genannter  Epochen 
in  der  Medicin;  freilich  leicht  zugänglich  nur  durch 
den  Schacht  der  Indices. 

Steinschneider  (5)  hat  in  der  im  Jahresber.  f. 
1870  angeführten  Abhandlung  (p.  158)  versprochen,  in 
einer  toxicologischen  Arbeit  das  Verhältnisse  der 
Araber  zn  den  Griechen  und  Juden  in  Betreff  der 
Medicin  zu  berühren.  Dies  geschieht  in  voliegendon 
überaus  reichhaltigen  Untersuchungen,  auf  welche  St. 
hei  Gelegenheit  seiner  Ucbersetzungen  der  kleinen 
Schrift  von  Mairnonides  „über  Gegengift“  geführt 
wurde.  Ueber  das  höchst  merkwürdige  Vcrhättniss 
der  Araber  zu  den  Juden,  welches  durch  dio  Perser 
vermittelt  wurde,  hat  Ref.  in  den  Prologomenen  zu 
seiner  Ausgabe  der  Persischen  Materia  medica  des 
Abu  Mansur  Muwaffak  ausführlich  gehandelt  (vergl. 
Codex  Vindob.  ed.  Seligmann  Vindob  1859.  P.  I.  die 
I’rolegomena  und  den  persischen  Text  enthaltend  ) 

Dieses  persische  Werk  ist  das  älteste  Denkmal 
der  persischen  Schrift  (der  Codex  ist  ein  Unicum)  wie 
der  persischen  Sprache,  älter  als  Firdusi,  und  indemsei- 
hen ist  das  Verhältniss  der  Indischen  Medicin  zur  Grie- 
chischen in  ganz  un verdeckter  Weise  aufgeklärt. 
Wie  Ibn  Esra  von  den  Differenzen  zwischen  Griechen 
und  Indiern  in  Bezug  auf  die  Astronomie  (Deutsche 
in.  Z.  Bd.  24,  p.  340.  u.  344  ),  so  berichtet  Abu 
Mansur  über  die  Differenzen  jener  Beiden  in  den  me- 
dicinischen  Anschanungen,  citirt  bisher  ganz  unbe- 
kannte Indier,  wie  Sri  Bhargavadatta  mit  ausführ- 
lichen Stellen  aus  ihren  Werken.  Die  Prolegomena 
berichten  ausführlich  darüber.  Ref.  hofft  im  Laufe 
dieses  Jahres  noch  die  Uobcrsetzung  des  persischen 
Textes  publiciren  zu  können.  Meter  (Gesch.  d.  Bot. 

III.  p.  40-44)  konnte  darüber  nur  mangelhaft  be- 
richten, da  damals  nur  die  unvollständigen  Excerpte 
des  Ref.  publicirt  waren. 

Die  Anthropologie  der  Araber  (6)  ist  eine  der  be- 
deutendsten Schriften  jener  Gesellschaft  der  freien 


Forscher,  welche  im  10.  Jahrh.  von  Basra  aus  sich 
verbreitete.  Ein  philosophisch-naturwissenschaftlicher 
Verein,  der  wie  die  Encvklopädisten  des  vorigen 
Jahrhunderts  sich  zur  Aufgabe  stellte,  dio  gesammte 
Wissenschaft  auf  freier,  von  religiösen  Dogmen  nicht 
versperrter  Bahn  zu  verfolgen,  als  eine  Waffe  gegen 
die  Orthodoxie. 

Aus  51  Abhandlungen  besteht  diese  Encyklopädie, 
deren  Wirkung  das  christliche  Mittelalter  tief  durch- 
drang, als  Averroismns  es  gewaltig  erschütterte,  und 
zu  einem  Kampfe  zwischen  Kirche  und  Staat  führte, 
der  noch  nicht  beendet  ist.  Dikterici  hat  die  grosse 
Aufgabe  übernommen,  sic  den  deutschen  Forschern 
zugänglich  zu  machen,  bis  jetzt  erschien : 

I.  Dio  Propaedeutik,  Berl.  1865.  Abhdlg.  1-6. 
Arithmetik,  Geometrie,  Astronomie,  Musik  (Quoad  vi- 
vuml)  auf  Neuplatouischer  Richtung. 

II.  Logik  und  Psychologie.  Lpzg  1868.  Abhlg. 
7-13  (Aristotelisch). 

III.  Naturanschauung  und  Naturphilosophie.  Berl. 
1871.  Abhdlg.  14-21.  (Gründliche  Physik  des  Aristo- 
teles). 

IV.  Der  Streit  zwischen  Mensch  und  Thier.  Berl 
1858  ist  ein  Anhang  der  21.  Abhandlung  als  Ueber- 
gang  zur  Anthropologie.  (Am  Ende  der  Geschichte 
der  philosophischen  Schule  von  Basra). 

V.  Vorliegende  Anthropologie.  Abhdlg.  22 — 30 
incl.,  der  leibliche  und  geistige  Mensch.  Inhalt: 

Allgemeines  über  das  Leben.  — Dio  Lehre  von 
der  Sinneswahrnehmung.  - Entstehung  des  Menschen. 
— Embryologie  mit  Astrologie  verbunden.  — Die  Thier- 
seele. — Die  Grenzen  des  menschlichen  Wissens.  - 
Leben  und  Tod.  — Schmerz  und  Lust.  — Ton,  Laut, 
Sprache  Die  weiteren  Abhandlungen  sollen  folgen 
über  Wcltseele  und  Göttliches. 

Mittelalter. 

1)  Dah  ii.  Die  Königs  der  Genomen  VI.  Bd  Wiir/.burg.  S 631  *>. 
(Die  Wcstgotbcn  und  ihre  Gc*et».e.)  — 2)  ‘Maurer  v. , Ge- 
schichte der  Stäiltcverfassung  in  Deutschland.  3 und  4.  Bit.  Er- 
lang. — 3)  'Pfals,  Kr,  Bilder  au*  dem  deutschen  Städteleben 
im  Mittelalter,  t.  Thl.  Leipx.  1868.  (Ueber  die  ersten  städtischen 
An-icdler  in  Deutschland  — die  Städte  unter  den  Bischöfen  etc 
II.  Thl.  (Bürgerl.  Leben  im  Mittelalter.)  - 4)  'Meyer,  Anton, 
Die  geistige  Cultur  in  Niederösterreich  Ton  den  ältesten  Zeiten 
bis  »m  Beginne  der  Reformation.  Wien.  46  SS.  — S)  ‘El  rer:, 
Zur  Geschichte  der  Pflege  der  Naturwissenschaften  in  Mähren 
und  Schlesien.  Brünn.  1861.  — 6)'Meynert,  Hermann. 
Oestorrelchs  Kunst  und  Gewcrbciudustrie  im  Mittelatter.  Wiener 
Abendpost  No  203-270.  (Sehr  fleissige  Arbeit  ans  archivariachen 
Quellen.)  — 7)  ‘Krlegk,  G.  L.,  Deutsches  Bürgerthum  im  Mit- 
telaller. 1.  Thl  1868.  II.  Tbl.  aus  dem  1.  Thl.  Stricker  in 
V irc  ho  w's  Arch  45.  Bd.  — 8)  'Derselbe,  Geschichte  »on  Frank- 
furt a.  M.  in  ansgevrnbllcn  Darstellungen  nach  Urkunden  und 
Alter.  Frankfurt  a.  M.  gr.  8 VIII.  587  68.  — 9)  Kirchhoff. 
Al  fred,  Erfurt  Im  13.  Jahrb.  Berl.  — 19)  Winter.  Frans, 
Die  Ciaterclenser  dca  nördlichen  Deutschlands.  Ein  Beitrag  sur 
Kirchen-  und  Culturgeschiclite  des  deutschen  Mittelalters.  II.  Tb 
Gotha.  8.  XVI.  -UM  63.  (Vom  Auftreten  der  Bettlerorrten  bis  s« 
Endo  des  17.  Jahrh.  (Ueber  den  ersten  Band  vergl.  Jabresb.  187'1 
p 158.)  — II)  Wright,  Thomas.  The  Home*  of  the  otber 
<lav* : a history  of  domestic  manner*  during  th«  mlddelage.  Vol. 
I.  35U  pp  Woodcuta  8 London.  (England  im  Mittelalter.)  — 1?' 
Wattenbach,  Da*  Schriftenwoscn  iro  Mittelalter.  Leips.  gr.6 
VI.  402  S.  (mit  Berücksichtigung  des  Alterlhnms  und  des  Orients.) 
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Dir  erste  Erwähnung  de»  Lumpenpapier*  bei  Petrus  Clunia- 
censia.  ,e*  Datura  veterura  pannorum*  (wird  in  Zarnckc'a 
Centralblatt  No  47.  auf  Pergament  hezogsn).  — Ueber  Bücher 
und  Burhbandl.  p.  SOS,  über  Bibliotheken  p.  310.  — 13)  May- 
v al  d , U ai,  Ein  Versuch  der  Trennung  von  Philosophie  und  Theo- 
logie im  Mittelalter.  Ein  Beitrag  zur  Geschichte  der  scholastl- 
achcn  Philosophie.  Berlin.  — 14)  ’Zletnesen,  Die  8alerni- 

tanische  Schule  und  die  Aerzte  de*  Mittelalters.  Arrh.  f.  klin. 
Med.  IX.  1.  p.  77.  — 15)  'Hisner  v.,  Zur  Oeschirhte  der 
Mediein.  2.  Beitrag  des  15.  und  10.  Jahrhunderts.  Prager 
Vierteljahrecbr.  1.  Ud.  p 13  t ff.  3.  Beitrag  des  17.  Jabrh.  2. 
Bd  (Die  erste  Abhandlung;  die  älteste  Me'l’cln  in  Böhmen  stellt 
Im  90.  Bd.  (23  Jahrg.  1806  p.  ff)  geschlossen  mit  der  l.ehens- 
geschieht«  d's  Magisters  Albirus  im  Beginne  des  llussitenkrleges ; 
vergl-  Jahresb.  f.  1306  p.  339).  — 10)  Jonrdain.  L’Univertllö 
de  Paris  sous  la  domlnation  des  Anglais.  Comptes  rendut  de 
l'Acai'dinio  des  inseriplinns.  Mai  1870.  — 17)  Aldnbrandlno 
da  Siena,  Le  quatlro  stagione  e come  l'unmo  sl  deve  guardar« 
il  corpo  in  ciascheduno  tempo  dell'  ano.  Trattato  volgarizatto  da 
Znceberl  Benreninl  nel  aecolo  XIV.  Lirorno.  4.  24.  pp. 

Maurkr’s  Werk  (2),  dessen  I.  nnd  II.  Theil  im 
Jahresbericht  fiir  1870  besprochen  wurde  (pag.  158), 
ist  so  wichtig,  dass  wir  auf  Kiniges  aufmerksam  machen 
müssen.  Im  3.  Bande:  Victtiaiicnpolizei  seit  dem  12. 
Jahrhundert  (Augsburg  1 104).  Baupolizei  (Ulm).  Rein- 
lichkeitspolizei. Ursprung  und  Geschichte  derSicchcn- 
häuser.  Erst  seit  dem  12.  Jahrhundert  eine  mensch- 
lichere Behandlung  der  Leprösen  , sie  sitzen  am 
Wege,  der  zum  Siechenhause  führt.  Die  Seclbäuser 
und  Beguinenhäuscr  (Seelfrauen)  waren  Kranken-An- 
stalten.  — Im  4.  Bande:  Die  Schule.  Dom-  und 
Klosterschnlen  waren  zuerst  (seit  Karl  d.  Gr.),  die 
Klosterschulen  waren  doppelt,  eine  im  Kloster  (in 
der  Clausur),  die  andere  im  Vorhof  oder  am  Eingang 
für  die  Laien,  an  diese  schlossen  sich  später  die  Stadt- 
schulen und  Universitäten  an.  Die  Stadtscbulo  war 
zweierlei  Art:  Elementarschule  und  gelehrte  Schule, 
(Latein,  Mathematik,  Kirchengesang).  - Verbesserung 
der  Schule  durch  Luther,  Stadtbibliotheken.  Endlich 
überFrauenhänscr.  Die  erste  Frauenordnung  in  Augs- 
burg 1276,  Verordnung  der  fahrenden  Fräulein,  kamen 
sie  znr  unerlaubten  Zeit  in  die  Stadt,  wurde  ihnen  die 
Nase  ansgeschnitten.  — In  Wien  2 Franenhäuser  als 
landesherrliche  Lehen,  sic  zahlten  grosse  Abgaben,  zo- 
gen dem  Kaiser  bei  seinem  Einzuge  feierlich  entgegen. 
Der  Erzbischof  von  Mainz  beschwert  sich  1442,  die 
Stadt  thue  ihm  durch  Licenzen  Eintrag  in  seinem 
Kinkommcn  an  den  gemcinon  Frauen  nnd  an 
der  Buhlerei  etc. 

Fünfzehntes  and  Seebszehntes  Jahrhundert. 

Gaetauo  de  Mlnicls.,  Croniche  dell»  rltta  dl  Ferm».  18*0, 
(Ergänzt  Muratorl'e  serlptorea.) 
t 

Fünfzehntes  Jahrhundert. 

Goethe.  Wolfgang  r . Studien  und  Forschungen  über  das  Leben 
and  die  Zelt  des  Cardinal*  ßessarlon  ete.  I.  Die  Zelt  den 
Concils  v.  Florenz.  1.  Heft.  Als  Manusrrlpt  gedruckt  In  Jena, 
gr.  8.  XIL  272  SS.  — (In  diesem  eben  so  geistvollen  wie  ge- 
lehrten Werke  von  Goetho'a  Knkrl  wird  auf  die  Rollo  hlngo- 
1 niesen,  die  Hugo  8enensls  medleae  artis  longe  prlnreps  auf  dem 
Coocil  spielte  p.  166.) 


Sechszehntes  bis  Neunzehntes  Jahrhnndert. 

Löbel,  G.,  Geschichtliche  Notizen  über  das  medicinische  Kli- 
nikum der  Wiener  Universität.  Wiener  medic.  Wochenschrift 
Nr  13. 

Srebszebntes  Jahrhnndert. 

l)*Strcu»s,  David  v. , Ulrich  v.  Hutten.  2.  Ausgabe.  Leipzig. 
XIII.  582.  — (Bei  der  ersten  Ansgabe  lag  noch  die  fehlerhafte 
Müneh'scho  Ausgabe  der  Werke  Hutten'»  zu  Grunde  .letzt  ist 
die  von  Bö.  Ving  vollendet.  Zu  der  früheren  zweibändigen  Aus- 
gabe kam  dar  3.  Bd. : Die  Ueberset  ■ung  der  Dialoge.  Butten 
ist  Jetzt  als  Verlader  des  Triuinpb’s  Reuchlln's  und  des  grössten 
Thellcs  der  ep.  obscurorum  virorntu  sicher  gestellt.)  — 2)  * Kitt- 
mann.  Die  Unterschiede  der  Contagien.  Allg.  Wleuer  tnedic. 
Ztg.  >'o.  12,  1871.  (Ucber  Fracastoro.)  — 3)*  Orsl  Fran- 
cesco. Sul  passato  e presente  dell»  Cllnlca  inedir»  in  generale 
o d-llt  Pavese  in  modo  speciale.  Eröffoungtrede  der  neuen  Klinik 
zu  Pavia  d.  25.  Novkr.  1871.  Gazctta  Lombard  No.  49. 

Orsi  (3)  weist  nach,  dass  nicht  die  Professoren 
Oddo  und  ßottoni,  wie  gewöhnlich  angenommen 
wird,  die  ersten  waren,  welche  am  Krankenbette  öf- 
fentlich lehrten,  (die  Araber  thaten  es  längst,  Ref.), 
sondern  ihr  Lehrer,  der  berühmte  Montanus  (da  Monte), 
der  den  klinischen  Unterricht  in  Spitale  von  S.  Fran- 
cesco in  Padna  im  Jahre  1543  begann,  nach  dem 
Zeugniss  seines  Schülers  Casali  in  seiner  Exploratio 
locornm  mcdicinao  ectr.  Paris  1554.  Nach  seinem 
Tode  setzten  Oddo  und  Bottoni  daselbst  den  Unter- 
richt fort.  Ilcurnius,  der  Vater,  studirte  unter  ihnen 
und  brachte  so  den  klinischen  Unterricht  nach  Leiden. 
Orsi  sagt  selbst,  dass  Haller  den  Montanus  ciinicus 
Professor  Patavinus  nennt.  Er  deutet  also  doch  da- 
rauf hin  (Bibi.  med.  pract  II.  p.  76);  dass  aber  Hal- 
ler den  Sylvius  de  la  Boe  in  Leiden  den  Gründer  des 
klinischen  Unterrichtes  nenne,  ist  ein  wunderliches 
Missverständnis«  von  Orsi  (in  Bezug  auf  Bibi.  med. 
pract.  II.  p.  627.  Ref.) 

Siebzehntes  und  Achtzehntes  Jahrhnndert. 

1)*  Finkon»tein,K,  Die  Niederländischen  Acrzto  des  17.  Jabrh. 
Deutsche  Klinik  No.  4.  (Mit  No.  29  beginnt  eine  gute  Dar- 
stellung des  Boe  r h a v e 'sehen  Systems  und  gebt  durch  32,  33, 
35,  39,  40.  — Zn  No.  4 hoi  Boeticue  giebt  F.  die  bekannte 
Erklärung  für  das  Beriberi  von  dem  srbw.mkooden  Gange 
der  Schafe.  Man  hat  sich  mit  der  Etymologie  dieser  Krankheit 
acbon  o't  geplagt.  lief,  glaubt,  dass  es  ganz  einfach  ein 
preussitcher  Volksausdruck  sei:  beri,  beri  d.  h herüber,  hinüber, 
wörtlich;  komm  her,  goh  hin.)  — 2}*  Barlhölemy,  E.  dt, 
Lea  m4decint  au  XVII.  siede.  Satire  attribule  ä Scarrou  et 
publiöe  pour  la  primlire  fois  d'aprts  uo  manuscript  d«  la  Bi- 
bliothtque  imperiale.  Paris.  8.  32.  pp.  Publlö  par  E.  Barthö- 
le m y fixö  k 50  ezmiplalres.  — 3)*  Haas  mann,  P.  J.,  Apo- 
theker te  Rotterdam.  lief  lcven  van  een  groot  Naturnnder- 
zockor.  Antony  van  LecuweDlioek.  Geselle  tut  ut  aijne  Brieven 
en  andere  Bescheiden.  — (Xedcrl.  TiJ.iachr.  voor  Geneesk. 
Afd.  II.  p.  1 — 8t>.)  (Diese  sehr  Peisaige  aus  Autogr.-.feu  und 
anderen  Dokumenten  vervollständigte  Biographie  von  Leenwen- 
hoek  bedarf  eiues  genaueren  Eingehens  alt  dies  Mal  der  Rvum 
gestattet.)  — 4)*  Verga,  Andrea,  Intorno  all'  ospitale  m.iggiore 
di  Milano  nel  secolo  XVII.  ospecialmcnto  intorno  alle  sue  scuole 
d'anatomia  e chirurg-a.  Gazette  Lombard.  37,  39.  40.  41,  43, 
49.  (Die  Itallänor  nennen  die  Jahrhunderte  gewöhnlich  nach 
der  geschriebenen  Zahl  der  Hunderter,  so  ist  II  dnque  cento 
unser  10.  Jahrh.,  also  das  obige  secolo  XVII.  der  Geschichte 
des  ospitale  maggiore  au  Mailand  und  seiner  anatomisch  Chirurg. 
Schulen  Ist  unser  IS  Jahrh.  Es  ist  eine  sehr  eingehende  Biographie 
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und  Literaturgeschichte,  der  daselbst  wirkenden  Aerzle,  wie  Se- 
bastianoC«ra,Prauce*coBiumi.Fraace»eoPrapolli, 
Francesco  Frachrtti.  Michele  Gherardini.  die  lelxten 
Namen  »Iml  »o  eng  mit  der  Geschichte  des  Peila-<Ta  verbunden, 
dass  die  eingcli  nde  Schilderung  ihrer  Arbeiten  dankbar  enge- 
nommen  werden  muss.)  — 5)'  Kittmann,  Das  Lassmännlein. 
Ein  ärztlicher  Spiegel  aus  dem  Jahre  17.17.  All*.  Wien  med 
Ztg.  No  34.—  6)  'Derselbe,  Die  inedlriniscbe  Dogmatik,  lbld. 
No.  13,  15,  16.  (lieber  Scbraud  und  die  Pest.)  — 7)  Versari, 
Camillo.  Quarto  opuscol»  intorno  G.  B.  31  o r g agn  i e alla  tua 
roedieina.  Bologna.  8.  48  pp.  1870, 

Achtzehntes  und  Neunzehntes  Jahi hundert 

1)  Lorain,  P. , Jenner  et  la  vacciue.  Paris  1810.  8.  48  pp.  — 
2)  'Al  verengt,  l’edr.  Fr.  da  Costa.  Precls  de  thermntnetrio 
clioique  gänerale.  traduit  du  Portugals  parle  Dr.  Lticien  Pa- 
pillaud  (Henri  Almes. ) I.iahnnne.  1870.  gr.  8.  VIII.  226 
pp.  (Von  p.  1 — 20:  genaue  Geschichte  der  Thermnmelrle,  die 
Deutsche  I.tt.  vollständig.)  — 3)  Derselbe.  Da  l'liirtotra  de 
la  thermoraälrlc  clinique  et  de  ia  thermometrlr  pathogänie.  Trad. 
du  Portugals  par  Dr.  Lucien  Paplllaud.  Ltsh. 

Nachtrag:  lngerslev.  V.,  Dantuarks  Laeger  og  Laegevaesen  fra 
de  oldste  Tider  indtil  Ir. 00.  (Glebt  nach  gedruckten  Quellen  eine 
Darstellung  der  ärztlichen  Verhältnisse  in  Dänemark  und  Nor- 
wegen von  den  ältesten  Zeiten  bis  Anlang  dieses  Jahrhunderts.) 

T.  8.  Warncke. 

ftennzebntes  Jahrhundert. 

I)  Trendelenburg,  A , Gasch,  d.  Stiftung  d.  Bert.  Universität  und 
ihrer  Entwicklung.  — Gedächtnissrede  am  Geburtstage  König 
Friedrich  Wilhelm  Itl.  In  dessen  kleineu  Schriften  2.  Bd  — 
2)  Derselbe,  Die  Akademie  der  Wissenschaften  unter  der  Ne- 
gierung Fricdr.  Wilh.  IV.  — In  dessen  kleineu  Schriften  1.  Bd. 
Berlin.  — 3)  'Cohn,  F.,  Die  Entwicklung  der  Naturwissen- 
schaften In  den  letzten  25  Jahren  Vortrag.  Breslau  1872.  — 
4)  Salinger.  Die  praktische  Medicin  der  Gegenwart.  Deutsch. 
Klinik  20-22.  — 5)  Hain,  Theodor,  Die  deutsche  modici- 
niarhe  Schule  in  Italien.  Wien.  med.  Presse.  XII.  44.  — 6; 
Scaramttxxa,  Ben.,  Una  gagina  di  sloria  medica  conteuipo- 
ranea.  Verona  1869— 1870.  Münster  8.  SO  pp.  1870.  — 7)'üller- 
sperger,  J.  B , Ein  Blick  auf  die  Medicin  in  Spanien  Vir- 
chow's  Areh.  Bd.  52.,  1 Heft.  p.  137  ff.  (Fortsetzung  der  IV. 
Folge  vor  der  Itevolution  im  bayr.  ärztl.  Intelligenzblatt  Nr. 
27.  vom  2.  Juli  1867  p.  387.)  — 8)  'Derselbe,  Jahresbericht 
über  Medicin  und  Aerzte  l’ortugal's.  4.  Folge.  Forts  No.  15. 
des  bayr.  ärztl.  Inlellg.  1866  untl  6.,  7.,  8.,  46.  v.  1368.  Virchow’s 
Areh.  53.  Bd.  p.  510  (T. — 9)  ‘Durca,  A.,  Note  »nr  Penselgne- 
rnent  et  l'exereice  de  la  müdeclne  en  Dänemark.  Paris  1870.  8. 
36 pp.  (Opinion  mädicale).  — 10)  *1, arrey,  Discours  prononeäs 
au  tmm  de  l’Acadämie  des  8cienees  ä (‘Inauguration  de  la  Statue 
de  Guillaume  Dupuytren  ä Pierre  Buffi<)re.  17.  Octobre 
1869.  Paria  1869.  4.  — II)  'liegst,  Notlee  m-crologique  sur 
11.  Bische,  Gaa.  hebd.  de  mäileeine  et  de  Chirurgie  No.  35.  — 
12)  Bnldot,  I.e  doeteur  Guylon,  Notice  sur  ia  vie  etc.  lue 
ä la  socletü  äduenne  du  6 8ept.  1869.  Autein  1870.  — 13)  TU- 
laux.  lieber  die  Verdienste  Qoyrand'a  von  Aix  um  die  Chi- 
rurg. Therapie.  Bull,  de  Thärap.  81.  Bd.  448.  No.  30,  871.  — 
14)  'Toordes.  Notice  biograpbique  sur  Victor  Stoeber, 
Prof,  de  Ptthol.  gäner.  et  de  olln.  optbsl.  ä la  fac.  de  raäd.  de 
Strasbourg.  I.ue  ä ia  Science  annuelle  de  la  sociälä  mäd.  de 
Strassbourg  et  de  l'assoeiatlon  de  provoyance  des  Mädecins  du 
Bss-Rhin.  Le  6.  tUllleL  gr.  8 52  pp.  (Verwandter  des  Dichters 
Ehren  fr  led  Stoeber,  Schüler  der  Wiener  ophthalmologitehen 
Schule,  Gründer  einer  solchen  Klinik  au  Strassborg,  schrieb  Ex- 
cursion  tnädleale  en  Allemagne.  Strassb.  1854  und  Nouvelle 
Excursion  mädicalc  en  Allemagne.  Strassb.  1857.  Eine  in  Ge- 
meinschaft mit  Tourdea  verfasste  Schrift  ist  unter  der  Presse, 
ihr  Titel:  Notlee  historique  snr  la  facultä  de  mädecine  de  Stras- 
bourg.) — 15)  *Petrequin,  J.  E..  Notice  historique  sur  le 
Doeteur  B roe  c kx  pour  servir  5 l'histoire  de  la  mädecine  beige. 
Paris  27  pp.  — 16)  Gusserow,  Zur  Erinnerung  in  Sir  James 
J.  Simpson.  Rede,  gehalten  zur  Feier  dea  Stiftungsfestes  in 
der  Hochschule.  Zürich,  20.  April.  Berl.  gr.  8 45  88.  — 17) 


Groshans,  G.  Pb.  F..  Lcbenshericht  van  Prof  van  der  Hoe- 
V e n orergedruckt  mit  de  baiidiingeii  Vau  de  Maatsrliappij  drr 
Ncderiandsche  Letterkunde  te  Leyden  Analyse  par  M.  le  Doc> 
van  Bambexe  membre  tilulaire.  (lieber  van  der  Hoeven 
vergl.  Jahresb.  f.  1870  p.  163).  — 18)  Herz,  Jacob,  Zur  Br 
inneruDg  lür  seine  Freunde.  Der  Reinertrag  zum  Besten  drr 
Herz. Stiftung.  Erlangen.  8.48.  SS.  — 19)  Helm  holz,  Rede 
zum  Gedächtnis!  an  Gustav  Magnua.  Berlin.  4.  17  S.  Aus 
den  Abh.  der  Akad.  der  Wis-entch.  — 20>  'Ztemssen,  Felix 
v.  N I e ni  e y e r , f 14.  März  1871.  Areh.  f.  klin.  Med.  Vf  11.  Heft 
3.  und  4.  p.  427  ff.  (Narb  einleitenden  Bemerkungen  über  Z.'a 
erstes  Zusammentreffen  mit  Niamey  er,  folgt  die  Biographie 
naeti  dessen  eigenen  Angaben,  sodann  des  Verstorbenen  hücb»i 
interesssnter  Bericbt  vom  letzten  Kriegsschauplatz  io  Farm  ei- 
nes Briefes  verfasst,  ein  Abdruck  dieses  Werkes  mit  Hinweg- 
lav-ung  der  Einleitung  in  Württemberg,  med.  Correspondenztd 
No.  17.,  18.,  19..  20.,  21.  ~ 2l)  ‘Preyas,  Fried.  Jaeger 
Kitter  v.  Jaxttbal,  f 26  Dec.  1871.  Oesterr.  Zeitschr.  für 
pracl.  Heilkunde  No. 52.  — 22)  L euder,  C.,  I.eben  und  Wirken 
Ludwig  Böhra's,  Geh.  Med -Rath  und  Prof.  in  Berlin.  Mit 
Portr.  Berl.  gr.  8 50  8 8.  1870.  — 23)  Graefe,  Alfred.  Kiu 
Wort  zur  Erinnerung  an  Al  brecht  v.  Graefe.  Halle  1870 
gr.  b 15  68.  — 24)  llcycr,  Alex.  Lebeu  und  Wiiken  des  Na- 
turhistorikera  Dr.  Franz  Unger,  Prof,  der  Pflanxenanatomir, 
und  Physiologie  im  Aufträge  des  Vereiot  der  Aerzte  in  Steyer- 
inark.  Graz  160  SS.  — 25)  Oppolzer,  Deutsche  Klinik  No.  17. 
— 26)  K ersc  he n s t • I n er , Das  Leben  und  Wirken  des  kgl. 
b.iyr.  Ohermediz.  - Rath  Dr.  Carl  v.  Pfeufer.  Augsburg  4 — 
28)  ‘Vircbow,  R..  Nach  dem  Kriege.  Vlrebnw's  Areh  53.  Bd 

1.  Heft.  (Nach  einer  Schilderung  des  psychischen  Zustandes  de« 
französischen  Volkes,  wobei  V.  auf  aelue  Schilderung  des  psj- 
chopathisrhen  der  Massen  im  Jahre  1843  (Archiv  III.  p.5)  biuweist, 
folgt  die  Abfertigung  auf  die  Beschuldigung  des  Prof,  der  Phy- 
siologie zu  Lyon  A.  Chauvin,  der  ia  aeiner  Antrittsrede  die 
Frechheit  hatte  zu  behaupten,  V.  habe  die  Cellularpatbologie, 
cette  grande  revelatlon  et  revolulinn  blologique  einem  Schriftcbeu 
vooVIrchow's  Lehrer,  (t)  dem  1871  verstorbenen  Dr  Küss  zu 
Strassburg  (sur  1'inflsininstlon  des  os)  entnommen.  Die  Vorle- 
sungen über  Cellularptthologie  erschienen  1358  — V.  war  136  1 
auf  einige  Tage  in  Strassburg.  — ln  der  Schrift  v.  Küss  stein 
ni  cb  t s von  Cellularpstliologio.  V.  hat  ihn  öfters  citirt  und  ehren 
voll  erwähnt,  was  die  Pariser  Collegen  nie  tliaten,  — Lyon  int 
eben  der  Hanptsix  des  Deutschenhasses.  Ref. 

Geschichte  der  Chirurgie. 

Allgemeines. 

I)  »floss,  Die  operative  Behandlung  der  weiblichen  Geschlecht, 
theile  bei  verschiedenen  Völkern.  Zeitschr.  f.  Ethnologie.  Berl. 
3.  Jhrg.  6.  Heft.  — 2)  * Leina  itt  re,  Gustave,  La  transfusion 
du  sang  et  la  vie  des  ülüment*  de  l'organisme.  Revue  do  d.  äl 
15.  Jan.  1870.  — 3)  'Patruban,  v.,  Chirurgische  Mitthef- 
lungen.  Allg.  W.  me  lle.  Zig.  4.  5.  (Histor.  Notiten  Ober 
Litbotrlpsie.)  — 4)  'Hamberg,  Heinrich.  Rin  Beitrag  zur 
extraperitonealen  llerniotomie.  Dorpati869.gr.  8.  60  88.  (8  8 - 2g 
Historisches.) 

Achtzehntes  und  Neunzehntes  Jahrhundert. 

5)  'Albert,  Bd.  Ueber  liernia  inflamraata.  Wien.  Mrdie.  Jahrb. 

2.  H-ft  (p  239.  ff.  Historisches  seit  Hunter.)  — 6)  * Dübln  - 
sky,  Louis.  Die  sogenannte  gewaltsame  Streckung  In  ihrer 
Anwendbarkeit  bei  Contracturen  und  Anchylosen  dea  Knleegelcnks. 
Dias.  Dorpat  1870.  gr.  8.  86  88.  (p.  9 — 15  Historisches  ) — 
7)  'Corradi,  Alfonso.  della  chirnrgla  in  Italia  dagll  ult  mi 
anni  del  secolo  scorso  fino  al  presente.  Comentsrio  4.  Bologna. 
XXVI.  737  pp.  t Gekrönte  PreLsrbrift  der  med.  chir.  Gesell- 
schaft von  Bologna  Ini  Concurse  für  den  Preis  Sgani  GaJ.uii 
2000  Lire.) 

CoRRADi’s'Werk  (7),  das,  wio  alles,  was  er  publi- 
cirt,  von  ungewöhnlichem  Fleisse  zeugt,  ist  ein  colos- 
sales  Repertorium  der  chirurgischen  Leistungen  der 
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Italiäncr  seit  den  letzten  Jahren  des  verflossenen  Jahr- 
hunderts. — Die  Kinlcitung  enthält  die  Geschichte  der 
Chirurgie  iin  18.  Jahrhundert  und  die  der  Schulen 
Italiens  (Rom,  Bologna,  Florenz,  Padua). 

Die  ersten  4 Kapitel  handeln  von  der  Methode 
und  der  allgemeinen  Pathologie  in  der  Chirurgie,  von 
der  Verbindung  dieser  mit  der  Mcdicin,  von  ihren 
Hilfsmitteln,  wie  Anästhesie;  cs  wird  in  dieser 
Beziehung  auf  die  Stelle  bei  Bocaccio  (Giornata  IV., 
Novella  IO.)  hingewiesen.  — Dann  die  allgemeinen 
Werke.  Eintheilung  in  Disciplinen.  Ueberall  ist  die 
Literatur  sorgfältig  angegeben. 

Die  II.  Abtheilung  beginnt  init  den  Leistungen 
in  den  Krankheiten,  die  allen  Geweben  gemeinsam 
sind,  Behandlung  nnd  Operationsverfahren  (Wunden, 
Geschwülste,  Krebs).  — Geschichte  der  Autoplastia. 

III.  Ablhcilung.  Die  Krankheiten  der  Systeme 
(Gefässe,  Nerven,  Knochen). 

IV.  Abtheilung.  Die  Krankheiten  der  Theile,  Or- 
gane, Apparate  (Kopf,  Rückenmark,  Hals,  Brust,  Un- 
terleib, \ Geschlechtsorgane,  Urinapparat).  Den  Schluss 
macht  die  Geschichte  der  Lithotripsic. 

Die  eigentlichen  Specialitäten  (Augenheilkunde, 
Ohrenheilkunde,  Geburtshülfe  und  Syphilodologie  u. 
s.  w.)  sind  ausgeschlossen. 

Das  colossale  Werk  kam  lief,  zu  spät  zu,  uin  ge- 
nauer in  den  Inhalt  cingehen  zu  können.  Vor  Allem 
wäre  auf  die  höchst  merkwürdigen  Tabellen  aufmerk- 
sam zu  machen,  welche  die  Statistik  der  Operationen 
in  bestimmten  Zeiträumen  geben. 

Neunzehntes  Jahrhundert. 

Simon  in.  Eil.,  Comparalsnn  de*  rlsuliats  des  gründe»  Operation« 
falle«  par  l'autcur  avant  l'eraplol  de«  agents  anaost)irti<|ue»  et  de 
grandes  Operation«  pratii|tiee*  duranl  tour  artion  Nonry  S.  17  pp. 

Geschichte  der  Anatomie. 

Sechszehnte«  Jahrhundert. 

Henke,  H.,  Die  Menschen  des  M.  Auge  Io  im  Vergleich  mit  der 
Antike.  Vortrag  gehalten  iu  Ko«lork.  Itostock  gr.  8.  3S  8. 
mit  3 Tafeln. 

Der  geistvolle  Verfasser,  der  in  einer  früheren 
Schrift  (über  die  Gruppe  des  Laokoon)  den  anato- 
mischen Werth  dieser  antiken  Darstellungen  besprach, 
nimmt  hier  Veranlassung,  die  Werke  Michel  Angeld  s, 
des  grössten  Anatomen  unter  den  Künstlern,  damit  zu 
vergleichen.  (Michel  Anoklo  kam  nach  dem  Todo 
Lorenzo’s  des  Prächtigen  in  das  Kloster  San  Spirito 
zu  Florenz,  blieb  hier  12  Jahre  und  studirto  hier  Ana- 
tomie an  den  Leichen.  Ref.)  Er  soll  auch  ein 
Werk  über  die  Bewegungen  und  Formen  des  mensch- 
lichen Körpers  nnd  eine  eigene  Theorie  darüber  haben 
arbeiten  wollen  (p.  37).  S.  glaubt,  dassBüANcmorrr, 
indem  er  die  Stadien  an  Lcicbcn  machte,  an  welchen 
die  Glieder  nach  jeder  Weise  durcheinander  geworfen 
werden  können  und  jede  Bewegung,  wenn  anch  noch 
so  gewaltsam,  doch  möglich  wird,  zu  seiner  Art  des 
richtigen,  aber  gewaltsamen  llervorhebens  der  For- 


men kam.  Der  Nachweis«,  dass  die  HouAKru’scho 
Theorie  von  den  Wellenlinien  des  menschlichen  Kör- 
pers unrichtig  sei,  ist  geistvoll. 

Geschichte  drr  Physiologie. 

1)  * A u » p i l x Heinrich,  Ueber  die  Keiorption  ungelöster 
Stolle  durch  die  Kpidrrmia  Arrh.  f.  Dermatologie  lind  Syphilis 
3.  Hft.  361  P.  (Flelssigr  Arbeit,  die  histor.  Notixrn  über  Durch- 
gängigkeit der  Haut  (iir  Quecksilber  seit  Auienrietb,  Sorgfältig  } 

— 2)  ’Handereon,  Ueber  die  Entdeckung  der  Kanction  der 

vasomot.  Nerven.  I.aneet  II.  33,  Dee.  p.  728  ff.  3)  *Falck, 

Ein  Beitrag  xur  Physiologie  des  Hsrnstoff«.  Vlrrhow's  Arrh. 
•»I  Bd.  p.  28i  II.  (3.  Abschnitt:  historischer  Bericht  seit  1821; 
sehr  eingehend.)  — 4)  * Samuel,  8,  Die  Regeneration.  1.  Art. 
Vlrrbow's  Arch.  1870.  80  Bd.  (Von  Maipighi  bis  Meckel  über 
die  Fedorblldung,  Merke!'«  Arbeit  als  Mutier  experimenteller 
Physiologie  — von  Ui-rkel  bis  Jetit.) 

Geschichte  drr  Augenheilkunde. 

i)  * Keller,  Ueber  Griffe'»  peripb.  Linearavlrnetlon.  Wiener 
medle.  Fresse  No.  16.  I Geschichtliches.)  — 2)  * O e 1 1 1 n g e u, 
<«.  v..  Die  opthalm.  Klinik  Dorpat*«  In  deo  3 ersten  Jahrgängen 
Ihre«  Bestehen«,  (von  1S68  -70)  Dorpat  med.  Zlschr.  Bd.  11 
(Sep.  Abdr.  1871.  8.  120  88.) 

Geschichte  der  Paediatrik. 

Ullersperger,  B.,  Ws«  hat  «eit  Goelia  die  Faedlatrik  an  Noso- 
gunstik  und  in  der  Brhan  llnng  der  Hydrocephalicn  gewonnen? 
Journ.  für  Kinderkrankheiten  22  .lahrg.  1.  und  2.  Uoft. 

Geschichte  der  Laryngoskopie. 

Schnitzler,  #1..  Die  locale  Ther.ipie  bei  «len  Krankheiten  de* 
Kehlkopfe*.  Wien.  »ned.  Profit  No.  27.  (!!intori*rhe<.) 

Geschichte  der  Chemie. 

Ko  pp,  Herrn  nun.  Die  Entnickelung  der  Chemie  io  der  neueren 
Zeit.  Krsle  Ablheil.  die  Kniwicklung  der  Chemie  vor  and  nach 
I.nvoisior.  München.  gr.S.  206  88.  (Aus  der  Geschichte  der  Wis- 
senschaiten  in  Deutschland.  Neuere  Zell.  10.  Bd.  I Abthl.  Ent  w. 
der  Chemie  von  II  Ko  pp.  1.  Abthl.) 

Geschichte  der  Botanik. 

1)  Schulte«,  .1.  A„  Grundriss  einer  Geschichte  nnd  Literatur  der 
Botanik  nebst  Geschichte  der  botan.  Gärten.  Vollständiges  Re- 
gister. Mil  riner  Vorrede  von  L.  Radlkofer.  8.  München.  60 SS. 

— 2)  Borea  u , A„  Nonveaux  falls  rou«tat4*  relalivement  äl'hlstoir. 
de  la  botanitjuc  en  Anjon.  Angers  8 pp.  1872.  — 3)  (»rasa- 
nt an  n,  H_,  Deutsche  Pflaozcnuatnen.  Stettin  1870.  gr.  8.  VII. 
288.  (Wichtig  durch  die  Ausbeutung  älterer  Kräuterbücher,  Idlo- 
tica  etc.)  — 4)  Eidam,  K„  Der  gegenwärtige  Standpunkt  der 
Mykologie  mit  Rücksicht  auf  die  Lehre  von  den  Infectiouskrank- 
holten.  Berlin  gr.  8 VI.  20  pp.  — 5)  Richter,  Der  gegen- 
wärtige Stand  der  Lelire  von  drn  microscoplsebcn  Pilzen.  Wien, 
med.  Pr.  No.  46. 

Geschichte  der  HrilmUtellchrf. 

1)  Moniere.  Oh.,  (Algier)  Journal  des  ronnaissanre«  m&lfcalr«. 
1870.  (Gesrbichte  des  ungesäuerten  Brotes,  als  Heilmittels  zu- 
erst (?)  bei  Serlbonins  I.argus,  später  als  nebula  und  oblata, 
(nebulae  eranl  ex  farlnae  flore  et  a<|ua  eollyri.la)  es  waren  in  al- 
ter Zeit  dreieckige  Brüdrhen  zum  Kinwtckeln  (7)  und  zu  Ge- 
schenken für  Kinder,  später  bis  in'»  14.  Jabrb.  nur  von  Mön- 
chen und  Nonuen  bereitet  in  runder  Form,  mit  dem  Ortxoichcn 
versehen  (auf  helksem  Elsen  von  fastenden  Priestern  gebacken). 
In  Paris  war  die  Bereitung  den  Bäckern  streng  untersagt,  bi« 
die  Oblatenbsckariunft  entstand  (15.  Jahrb,),  welche  keine  Va- 
gabunden und  Frauen  zolassän  durften.) 
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Geschichte  des  fleischeitractes. 

1)  'Pott.  Zeitsrhr.  (.  ge*.  Kalurw.  vnn  Giebel  un)  Sievert 
1870.  (Jahrhunderte  vor  l*rou»t  und  Farmentier  auf  Java,  Su- 
matra als  Peile  bereitet,  aus  Ochsenllcisch  un  i Seelischen  eie. 
Bestandthcii  aller  Saucen.  Besonders  l’etis  earban  und  P.  sa- 
bie.  Jenes  aus  Büffel,  dieses  aus  Ocbsenfielsch  kommen  dem  Li e- 
big'eehen  Rxtract  am  nächsten.  P.  tidauy  wird  aus  Krabben, 
P.  ikan  aus  Fischen  etc.  bereitet)  — 2)  *H  u rgetn  olater . Da» 
Glycerin,  »eine  Gern  hiebt«  etc.  8.  Berlin.  — 3)  'Arndt,  K., 
Diu  Electridtäl  und  die  Psychiatrie.  Arch.  f.  Psych.  und  Ner- 
venkrankheiten. II.  Bd.  2.  Hit.  1870.  p.  269.  (Hlatorieehes  p.  261. 
A kami  die  Stelle  bei  Pllnius,  der  »ie  al»  Heilmittel  empfiehlt 
und  bei  Dioscnride» , der  einen  Prolapeu»  ani  so  geheilt  habe, 
nicht  auffin.len.) 

Geschichte  der  Balneologie. 

I)  Kiach,  E.  H.,  Zur  therapeutischen  Würdigung  der  Moorbäder 
mit  besonderer  Kücksirht  auf  Jene  v.  Marienbad.  Jahrb.  f.  Bal- 
neologie, Hydrologie  und  Klimatologie  heraus*.  v.  K.  H Kiseb. 
Jalirg.  1871.  1.  Bd.  Wien.  p.  1 -2U.  (Geschichte  der  Moorbäder 
von  l’liiilu»  bis  auf  diu  ersten  deutschen  Schriften  über  Schlamm- 
bäder von  Kieser  1810  und  Gebhardt  1811.)  — 2|  Keni, 
W.  J.,  Historische  Briefe  über  da»  Wildbad,  l.  Hft.  Name.  Ur- 
sprung, Eintritt  in  die  Geschichte.  .1  Briefe.  8.  XIII.  62  89. 
Stuttgart  — 3)  Lerech,  Geschichte  de»  Bade»  Aachen.  1870. 
(Vnn  der  äl’estrn  Zeit). 

Geschichte  der  Krankheiten. 

I)  • Dcgli  Aniiall  dolle  Epidemie  in  llalla  d.  I Prof.  Alfonao 
Corradi.  Cenno  (Abriss).  An»  dem  Ballet,  delle  »rienxe  raedic. 
dl  Bologna  8er.  V.  Vol.  12.  p.  348.  ff.  Scpar.  Abdr.  Bologna.  9. 
40  88.  (Eine  »ehr  gute  l.'ehersicht  des  Inhalte»  der  3 Bande 
de»  grossen  Werkes  von  Tor  red i.  v0n  einem  Ungenannten  vgl. 
Jaliresber.  f.  1870.  p.  109).  — 2)  Narducci,  Enrico,  Notiaie 
del  coulagio  di  Itoma  negll  anni  1656  e .S7  e degli  arlltti  che  In 
quello  tempo  dlmorarare  nei  Kinne  di  Campo  Mario,  tratte  da 
ioedlti  documenti  Koma  6.  12  pp  1870.  — 3)  'Vlrchow, 
Kriegs-Typhus  und  Ruhr.  Virchow's  Areh.  5?.  Bd.  p.  1 ff. — 
4)  'Kittmann,  Ueber  die  neuesten  Kriegaaeucben.  A llg.  med. 
Ztg.  Wien.  No.  10.  — 5)  W i 1 1 b ran  d,  J.,  Cholera  und  Typhus. 
Verhältnisse  HiMeahelm».  Hildesheim  — 6)  'Corradi,  AI- 
fonso,  Storia  delle  Epidemie.  Ntiovi  documentl  per  I»  atorla 
delle  malattie  veneree  in  italia  della  fine  dcl  quattre  ccnto 
»II«  meti  dri  cinqueemto.  Nota  letta  ncll  aduuanxa  dei  20 
Lugll  1871  al  K.  latitnto  Lombard«  dl  scienxe  e leitet*.  Seconda 
edlrfone  con  correxioni.  Milano,  gr.  8.  38  pp.  (8ep  Abdr.  aue 
Bore  »Ina 's  Giornale  ital.  delle  tnal.st.  vener.  e della  pelle.  Sep- 
tember and  October-)  — 7)  'Bertherand,  A. , Apropos  de 
l'origine  bistorique  de  la  Hvphilla.  Gacttte  med.de  l'Algerle  No.  7. 
(Narb  Dabry  ist  es  durch  Dokumente  vom  Jahre  2637  a Chr., 
welche  authentisch  und  unwiderleglich  (1)  beweisen,  das»  in 
Cblna  seit  urdcnklichcr  Zelt  die  Syphilis  mit  primären  und  ae* 
cundären  Zufällen  geherrscht  bebe  und  Mercur  ala  Heilmittel 
angewendet  worden  »ei  (Dabry'e  Medicino  de»  chinoi*  ist  da* 
g-mx  unxuverlässige  und  unkritWcbe  Werk  eines  Nicburitca. 
Kef.)  — Uebrlgens  nur  Bekanntes,  xu  Ende  die  Verse  von 
Clemens  Marot  über  den  Tod  von  Monseigneur  d’Orieans  der 
1420  an  der  verola  starb.)  — 8)  'Virrbow,  R. , Das  Alter  der 
Syphilis  In  Oslaslen.  Virchow's  Arch.  63.  Bd  p.  137.  (Unter- 
suchung von  Schädeln  von  den  Philippinen  und  Beweis,  dass  sie 
Im  10.  Jhrhd.  daselbst  herrschte.) — 9) 'Ferrari,  Dr.  Prima, 
Htoria  e dottrina  della  sifiiide  coatitutionale.  I.o  speriroentale 
Üttob.  fi  Novbr.  (§.  1.  origine  della  sifiiide.  F.  ist  für  den  Ame- 
rikanischen Uraprnng.  §.  2.  Idenliclamo  (guter  Abriss  der  8y- 
ptilli-l oloste  seit  Hnnter).  § 3.  Unlcismo  e Ditalistno.  §.  4.  Unl- 
duaiitmo,  Misticismo  (gemischte  Theorie),  ulcus  mixtum  von 
Uanglebert  mulet  Maultbier  genannt  (Paracelsus  hat  diesen 
Ausdruck  für  die  Syphilis  als  Bastard  des  Aussatxes  und  der 
Luxuria  Hef.)  — Pluralismus.)  — 10)  * G e i ge  I.  Bo  r n ha  rd 
Holxhenser.  Rin  8tudlenkopf  /.ur  Geschichte  der  8yph!lis. 
Archiv  f.  Dermal  u.  Bypb.  1871,  3.  llft.  397  ff.  (Reuse  hat  in 
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Analckten  xnr  älteren  Gesch.  d.  Arzneik.  in  Bayern  (roedicio 
Corresp.  Blatt  bayr.  Aerxte  1840  p.  318—20)  eine  kurze  Mittbl. 
über  eine  161.1  durch  Schröpfen  veranlasst«  8ypb.-  Epidemie  xu 
8nmmcr»rb  in  Franken  gegeben.  Die  Nmix  blieb  unbeachtet  ,.e» 
wurde  Ja  die  Nichtcontagiosität  der  secund.  Syphilis  ein  Dogma“; 
Ceignl  giebt  die  merkwürdigen  Verhältnisse  nach  den  Akten  (In 
Besitx  des  llfator.  Verein»  in  Würxburg).  — II)  'Behren il, 
Gustav.  Studien  über  die  breiten  Condylome.  Historisches  un-' 
klinisches.  Dlsa.  Berl.  gr.  8.  29  8.  — 12)  'Sigmund,  Zur 
Geschichte  der  Rinrelbuugskur  bei  Syphilis.  Wiener  medir. 
Presse.  No.  2.  — 13)  'Aaspits.  H. , Zur  Gescblcbte  de» 

Chancroid».  Anxlger  der  Gesellscb.  d.  A*«xt.  Wien.  No.  6.  — 
14)  'Kobn,  Moritz,  Las  Kelold.  (Geschichtliche*.)  Wiener 
med.  Wocbenschr.  No.  24  18)1.  — 15)  Gairdner,  John.  Ou 
tbe  ravage*  of  »mall  pox  in  past  Times.  Edlnb.  med.  Journ. 
June.  (Ueber  die  Todesfälle  an  Pocken  aus  einer  elnalgeu 
herrschenden  Familie.  Von  den  Nachkommen  Carls  I.  von  England 
starben  in  einem  halben  Jahrhundert  12pCt.  Dann  Statistik  derPoekeu 
io  Schottland  für  die  let-ten  9 Jahre  (bis  18701  — das  schlimmste 
Jabr  giebt  eine  Mortalität  | ao  gross  als  in  der  Familie  Carla)  — 

16)  Eisenschltt,  Die  Varirda-Varicelienfrage,  literar.-hislo 
rische  Studie.  Jahrb.  f Kindorheiik  IV.  Jahrgang.  2.  Heft.  — 

17)  'Ballot.  A.  M..  Ovrrxlehl  van  de  KpiJeinieeu  von  Pokken, 
Kocdvonk  en  ma/clen  van  1778-1811  eu  van  1815 — 1870.  Nederl. 
Tljdschr.  voor  Genceak.  Afd.  I.  — 18)  *FI  e is  c h m an  n , L., 
Beitrag  xnr  liötheifrago.  Med.  Wsrhr.  No.  29.  (Hixtorisches.) 
— 19)  'Rierbaum,  J.,  geschichtlicher  Rückblick  auf  die  Me- 
ningitis tuberculosa.  Deutachr  Klinik  No.  25.  — 20)  "Holt- 
mann, A.,  Die  Symptome  der  Lenkaemie.  Eine  hiitor.  Studie 
Berlin,  gr.  8.  116  88.  (Aeitere  Andeutungen  sind  ohne  Verstand 
nlss  der  Sache,  die  enlo  genaue  Beschreibung  von  Craigic  n. 
Hjennet  1.  Oetob.  1845,  sie  hielten  es  für  Eiter  im  Blut*,  im 
November  desselben  Jaliree  von  Yirchow  beobachtet  und  die 
richtige  Deutung  gegeben.)  — 2l)*Funk,  Ueber  Haeinatocele 
perlulerina  Wiener  aligem.  med  Zeitg.  No.  10.  (Die  2 Perioden 
vor  N ela  ton  and  nach  Nolatou.)  — 22)  'Salomos,  Max, 
Geschichte  der  Glykosurie  von  Hippokrates  bis  auf  das  19.  Jahr- 
hundert. Deutaches  Archiv  für  klin  Mod.  8.  ßd.  5.  und  6.  Uft. 
p.  489  ff.  — 23)  'Dechambre,  I/4-.ole  fraocaise  et  ia  fiivrc 
Gaxette  bebd.  No.  39.  (Kurie  Ueber  sicht  der  franxösiaclien  Py- 
retologle  seit  Stahl,  über  Bouillaud  etc.) 

In  den  bis  jetzt  erschienenen  3 Bänden  seiner 
grossartig  durchgefübrten  Annali  delle  epid.  in  Italien 
bat  Corradi  (6)  die  Geschichte  der  Lustseucbe 
nicht  behandelt,  er  begnügte  sich  nachzuweisen,  dass 
die  Seuche,  welche  1493  und  Anfangs  1494  in  Genf, 
Rom,  Neapel,  Palermo  etc.  herrschte,  nicht  dieSyphilis 
war,  dass  damals  Bubonenpest  und  Pocken  herrschten 
und  an  letzterer  Carl  VIII.  in  Asti  Anfangs  September 
1494  erkrankte.  Der  vorliegende  Beitrag  znr  Ge- 
schichte der  Syphilis  in  Italien  umfasst  31  Documentc, 
wovon  15  noch  nicht  publicirt,  die  andern  wohl  ge- 
drückt, aber  theils  nicht  bekannt  oder  nicht  benutzt 
wurden.  Schon  1867  hat  Corradi  (in  Annali  Univ.  di 
Med.  Vol.  CXCIX.)  einen  sehr  merkwürdigen  Fall  von 
constitationeller  Syphilis  ans  dem  14.  Jahrhundert 
veröffentlicht.  Sehr  interessant  ist  in  dieser  Abhand- 
lung der  Auszug  einer  handschriftlichen  Dissertation 
von  Pacciandi  (des  gelehrten  Bibliothekars  vou 
Parma)  de  Missa  Beati  Jobi  contra  Morbam  Gallicum, 
Diatribe.  P.  glaubt,  dass  das  erste  römische  Missale, 
in  welchem  diese  Messe  vorkommt,  das  Juntinische  von 
1521  sei,  er  fand  .sie  noch  in  venetianischen  Drucken  von 
1561  and  66.  Er  weiss  nicht,  ob  sie,  ausser  in  Augs- 
bnrger  Missalen,  jenseits  der  Alpen  vorkomme.  (Ref. 
hat  seit  Jahren  in  den  alten  Drucken  der  Missalien 
wegen  dieser  Messe  nachgeforscht,  er  hat  seine  Col- 
lcctaneen  eben  nicht  zur  Haud , weiss  aber  bestimmt, 
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dass  diese  Messe  weit  früher  vorkommt,  so  im  Missale 
Pataviense  (Passau)  von  1514.) 

Geschichte  der  Thierbeilkunde. 

Di«  Ftier  de»  SOJähr.  Bestehens  der  kgl.  Tbiererznelschule  In  8lutt- 
girt.  Repert  för  Thierheilk.  (Hering.)  32.  Jzlirg.  4.  Heft. 

Geschichte  der  Krankenpflege  und  des  Gesundheits- 
wesens. 

1)  Niese,  II.,  Einige  Worte  über  Geschichte,  Redeutung  und  Aufga- 
ben der  Krankenpflege.  Altona  1870.  32  8.  gr.  8.  — 3) ‘Stritt* 
ker,  W.,  Historiaebe  Studien  über  Heercskrankhelten  und  Mi- 
litärkrankenpflege v.  1743  — 1814.  Vircbow’e  Arch.  53.  Rd.  8. 
383  ff.  — 3)  ‘Statistischer  Jahresbericht  über  die  eanitiren  Ver- 
hältnisse de»  K.  K.  Heeres  und  der  Population  in  der  Militär- 
grenae,  dann  über  die  Ergebnisse  der  tlntrrsuchung  der  Wehr- 
pflichtigen im  Jahre  1869.  Wien.  gr.  4.  210  SS.  34  Tab.  (Ein 
l’rachtwerk,  ebenso  reich  an  Inhalt  wie  vortrefflich  zusammen- 
gestellt, und  der  Text  reich  an  trefflichen  Bemerkungen.  Es 
ist  dies  der  erste  und  gelungene  Versuch  in  Oesterreich,  hierin 
anderen  Cuitnrstaaten  nacbzuabmen.l 

Geschichte  der  Psychopathie. 

I)  ’Sotbrig,  Ueber  Gelsteakrankhelten  im  Zusammenhänge  mit 
den  jeweiligen  Culturbestrebungen.  Prager  Vlerteljabrssehr.  1870 
4.  Bd.  8.  101.  — 2)  *U  Iler  e p erger,  J.  B.,  Die  Geschieht«  der 
Psychologie  und  der  Psychiatrie  in  Spanien  von  den  ältesten 
Zeiten  bis  zur  Gegenwart.  Würzburg  gr.  8.  X.  193  88.  rnit^l  Tab. 
— 3)  ‘Beer,  Beitrag  zur  Geschichte  der  Lehre  vom  Brand- 

stiftungstrieb (Pyromanie),  Psyehiatr.  Centralblatt  No.  1.  2.  (Plat  - 
ner  Ist  nicht  der  Erfinder  der  Pyromanie.)  — 4)‘Meynert,  Zwei 
Fälle  von  Minis  sine  deilrlo.  Wiener  allgem.  med.  Zeitscbr. 
No.  28.  (Historisches).  — 5)  Boisseau,  E.,  Ueber  »imuilrto 
Krankheiten  mit  historischer  Einleitung  und  Literatur  von  Hip- 
pokrates  bla  auf  die  neuste  Zeit.  Paris  1870.  (französisch  ) — 
6)  C 1 a r k , J.,  A memolr  of  John  Conolly  comprising  a Sketch 
of  tbe  treatment  of  the  intaue  ln  Europe  and  Amerika.  8-  Lon- 
don 1869. 

Ullersperoer  (2)  sendet  seiner  deutschen  Ab- 
handlung eine  spanische  Widmung  an  die  k.  Akad. 


der  Mcdicin  von  Madrid  voraus.  Den  Versuch,  „dio 
Specialgeschichto  der  Psychiatrik  in  Spanien  zu  schrei- 
ben,“ fasste  der  Vf.,  weil  sie  nicht  nur  von  den 
Deutschen  gänzlich  ignorirt  wurde,  sondern  auch  weil 
die  erste  Irrenanstalt  der  Weit  zu  Valencia  im  Jahre 
1409  gegründet  wurde,  und  um  so  im  Allgemeinen  vor 
einem  historischen  Irrthum  zu  bewahren.  Mouejon 
in  seiner  Bibliografia  de  la  mcdicina  cspagnola  I.  245 
spricht  schon  davon.  U.  citirt  ihn  wohl,  aber  incor- 
rect.  — Die  Geschichte  der  griechischen,  römischen  und 
arabischen  Psychiatrik  (eigentlich  der  ganzen  Mcdicin) 
geht  der  speciellen  Spanischen  voraus.  Dem  Verfasser 
ist  es  unbequem,  boi  Benjamin  y.Tudela  die  Beschrei- 
bung einer  Anstalt  für  Geisteskranke  in  Bagdad  zu 
finden  ; er  erklärt  die  Nachricht  für  unzuverlässig  und 
Falk?s  darauf  begründete  Annahme  daher  nicht  für 
vollgültig  (in  Allg.  Zeitsch.  f.  Psychiatrie.  23.  Bd. 
1866,  p.  706).  U.  hätte  sehr  wohlgethan,  sich  Falk's 
correctes  Quellenstudium  (in  dessen  „Studien  über  Ir- 
rcnheilkundo  der  Alten“)  zum  Muster  zu  nehmen. 
Dio  Verlässlichkeit  des  berühmten  jüdischen  Reisen- 
den ist  nicht  zu  bezweifeln.  Dio  Nachrichten  Bknja- 
min’s  von  dem  berühmten  Krankenhause  in  Bagdad 
finden  sich  häufig  bei  arabischen  Schriftstellern.  Dar 
el  maristan,  heisst  wörtlich  nicht  anders  als  Kranken- 
haus. Ref.  erlaubt  sich  schliesslich  eine  Bemerkung: 
Nirgends  hat  er  (auch  nicht  boi  dem  so  sorgfältigen 
und  genauen  Falk)  in  der  Geschichte  der  Psychiatrie 
jene  höchst  merkwürdige  Scene  aus  den  Bacchanten 
des  Euripides  erwähnt  gefunden,  in  welcher  der 
maniakalische  Anfall  mit  Sinnestäuschung,  dann  blos 
erhöhte  Reizung  der  Sinne,  endlich  Rückkehr  zum 
vollen  Bewusstsein  mit  wenigen  Worten  meisterhaft 
geschildert  wird.  Göthk’n  ist  das  Fragment  aufge- 
fallen,  und  er  bat  es  übersetzt. 


Jehreeborlcht  der  gesäumten  Medioin.  1871.  Bd.  1. 
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1)  Florl,  C.,  Del  metodo  sUtistieo  considerato  »pecialmente  ne' 
tuoi  tapporll  coi  fatti  dellt  medlcina,  Anal.  univ.  di  Med.  Ot- 
tobre,  Novembre,  Dieembre.  — 2)  K u I e n b e r g,  H.,  Ueber  Mor- 
talltätsstalistik,  Vierteljahrssehr.  für  gerlchll.  Med.  Ortbr.  271. 
3)  Sander,  W.,  Ueber  Zählblättchen  und  ihre  Beoutinng  bei 
(tatietiaehen  Erhebungen  der  Irren.  Viertelj.  lür  gerlchtl.  Med. 
Octbr.  245.  — 4)  Dobel!,  Reports  on  »he  progress  of  practica! 
and  scientific  medicinc  in  different  parts  of  the  World.  Vol.  II. 
I.ond.  8.  607  pp.  (Hieraus  entnommen  die  im  Folgenden  mitge- 
theillen  Originalartikel:  a)  Saxby,  H„  L,  Keport  on  the  Shet- 
land isles  p.  522.  — b)  Hjatalin,  J.,  Keport  on  Iceland  p. 
202.  — c)  Wylie,  J.  R.,  Keport  on  Java  and  Madura  p.  226. 
d)  Anderson,  W.,  Report  on  New-  Foundland  p.  198.  — e) 
I.ogan,  T.  M.,  Keport  on  8acramento.  — f)  Bird,  Report  on 
Anstrallan  climate«.  p.479.  — g)  Th  o m p son.  W.,  On  phthisls  and 
the  supposed  infiuence  of  climate,  belng  an  analyals  of  statistics 
of  consumption  in  this  part  of  Australia,  with  remarks  on  the 
causes  of  the  increase  of  tho  disease  In  Mclboornc.  (Melbourn 
1870)  pag.  482.  — h)  Kemp,  Keport  on  Nen-Zcaland.  p.  70.  — 
i)  Tasse),  K.,  Report  on  tbe  climate  and  meteorolngy  of  the 
provlnce  of  Auckland.  p.  77.)—  5)  Dufour,  G., Notes  mAdlcales 
et  obarrvations  sur  divers  bApitanx  en  ltalie,  en  Sicile  et  aux 
echelles  du  Lcvant.  Toulouse.  8.  48  pp.  (Ref.  nicht  zugcgangrn.) 
— 5a)  Floss,  das  Verfahren  verschiedener  Völker  bei  Aus- 
stossung  und  Entfernung  der  Nachgeburtstheilo.  Deutsche  Kli- 
nik No.  23.  (Nach  rum  Theil  bekannten  Quellen  von  Reisenden 
und  Aerrten.  rum  Theil  handschriftlichen  Mittheilungen  bearbei- 
tet.) — 6)  Posada-Arango,  A.,  ConsidArations  sor  les  cfOuves 
telluriques,  hygline  des  voyagenrs  dans  les  pays  rhaud«.  Gax. 
des  hApitaux  No.  110.  (Ganr.  unbedeutend).  — 7)  Thomas, 
W . Zur  Statistik  der  Lungenentrün, langen.  Zeitsehr.  für  Epi- 
demiologie UI.  No.  1.  8.  1.  — 8)  Benne  t,  J.  H.,  On  tbe  phy- 
sleal  geography  and  climate  of  Spain  and  of  its  hea'tb-resorts, 
Brit.  med.  Journ.  Sptbr.  23.  p.  346.  — 9)  Ullersperger,  J. 
B.,  Slatl.s'ik  der  Selbstmorde  in  Spanien  von  18C1  bisincl.  1863. 
Bayr.  irxti.  Intelligenzbl.  No.  11.  — 10)  Slatistica  del  regno 
d'Italia.  Sanitä  publica.  II  cholera  morbus  nel  1866  e 1867.  Fl- 
renxe  4.  (Ref.  noch  nicht  angegangen).  — 11.  Sormani,  Gius. 
La  feconditk  e la  morUlltä  umana  in  rapporto  alle  stagioni  e ai 
climl  d’Italia.  Flrcnre  1870.  8. 145  pp.  con  »av.  — 12)  Derselbe, 
La  statistica  medica  della  Somellina,  Anoal.  univ.  di  Med.  Dchr. 
661.  (Enthült  nur  Vorschläge  betreffs  einer  Statistik  der  .Somel- 
lina). — 13)  Bonomi,  8.,  Snl  movimento  della  popolaxione  in 
Milano  nel  1870.  Annali  univ.  di  Med.  Agosto  p.  297.  — 14) 
Tacchinl,  P.,  Ueber  das  Klima  Palermos,  deutsch  von  Q. 
Ohlsen,  Monatabi.  für  med.  Statistik  No.  1.  3.  — 15)  Bes- 

nier. B.,  Rapport  de  la  Commission  des  maladies  regnantes, 
Union  m<d.  No.  25,  26.,  27.,  58.,  92.  — 16)  Boulade,  Clima- 
tologlc,  Lyon  medical  1870.  Dcbr.  4.  (Meteorologische  Beobach- 


tungen in  Lyon  während  der  Jahre  1865  - 1369,  ohne  Belang  } - 
17)  Fonteret,  Tableaux  des  maladirs  qul  ont  rAgnA  pendant 
l'annee  1870  -71  (i  Lyon)  Lyon  märiiral  No.  5 , 7.,  13..  19.,  26. 

— 18)  Fou que t , A.,  Compto  rendu  des  ApIdAmies,  des  Aplxoo- 
ties  et  des  travaux  des  conaells  d'hygiAne  de  Morblhan  en  1869, 
Vannes.  32  pp.  8.  — 19)  Vaullet,  P.  M„  Ktudcs  cliruatoio- 
giques  sor  le  dApartemcnt  de  la  Haute-Savelr  Paris.  88  pp.  8 
(Diese  und  die  vorige  Schrift  sind  Refer.  nicht  xugegangen.: 

— 20)  Bcduln,  L.  8.  Geneeskundige  Plaatsbesrhrijvlng  tu 
Vnlksxiekten  van  Zeeland.  Nederl.  Tijdxcbr.  vonr  Geneesk.  Afd 

I.  No.  24.  blx.  357.  — 21)  Zuelxer,  W.,  Beiträge  xur  med 
StatHtik  von  Deutschland.  Viertelj.  für  gerichtl.  Med.  Ortobei 
S.  291.  (Zusammenstellung  der  Geburt«*,  Sterbefälle  und  Tode«* 
Ursachen  in  20  deutschen  Städten  während  des  ersten  Quartal* 
1870,  für  Gewinnung  allgemeiner  Gesichtspunkte  nicht  brauch- 
bar). — 22)  Zur  Kcnntnias  der  Bevölkerung  deutscher  Staat ts 
mit  Rücksicht  auf  Alter  und  Geschlecht,  Mittheil,  der  Gross 
herrogl.  Hessischen  Ccntralstelie  für  die  Landesstatistlk  No.  88 
1370  Juni  (Sehr  fleisslge  und  für  autistische  Zwecke  wertbvolh 
Zusammenstellung,  tum  Theil  nach  nicht  veröffentlichten  amt 
liehen  Mittheiiungen),  — 23)  Li  Ar  in,  A.,  Die  MorUlitlt  ii 
Dansig  während  der  Jahre  1863  bis  1869  mit  Brxlehuog  auf  di: 
öffentliche  Gesundheitspflege.  Viertelj.  für  öffentliche  Qesdhpfl 
III.  8.  329.  — 24)  Müller,  E.,  Die  Sterblichkeit  tu  Berlin  ie 
Jahre  1870,  Monatsbl.  für  med.  Statistik  No.  4.  — 25)  G ritte  r 

J. ,  Ueber  die  öffentliche  Armen-Krankenpflege  Brcslau'a  tra-Tahn 
1870.  Brcsl.  8.  25  88.  mit  Tabellen.  — 26)  F inck  e n t te  In  , R. 
Die  Sterblichkeit  dea  Jahres  1870  in  Breslau,  Monatsbl.  f.  ined 
Statistik  No.  4.  — 27)  K ü e hen  m ei  sie  r,  F.,  Ueber  das  Vor 
kommen  der  I.ungenscbwindsncht  nach  Höhe,  geographischer  Lage 
geoioglschor  Beschaffenheit  des  örtlichen  Untergrundes  und  vorvral 
lender  Beschäftigung  der  Bewohner  in  einigen  Ortschaften  Sachsen« 
Dresden  1869  4.  45  SS.  init  14  Tob.  (V.  glcbt  ln  dieser  Schrift  xu 
nächst  eine  Darlegung  der  von  ihm  befolgten  Methode  in  der  Er 
bebuug  der  Thatsachen  sur  Nachahmung  für  Andere,  welche  den 
selben  Gegenstand  in  andern  Gegenden  untersuchen  wollen  (wo 
bei  — überflüssiger  Weiee  — einige  Kapitel  an«  Hlppokrates  Scliri: 
de  acre,aquls  et  loci«  übersetzt  werden,  um  zu  zeigen,  dass  Verl 

nicht  zu  viel  verlangt),  und  sodann  eiuen  von  ihm  ingehäufte: 
gewaltigen  tliatsiehlichen  Apparat,  übrigens  aber  überlässt  e 
es  dem  Leser,  sich  selbst  ans  demselben  die  Resulute  zu  ziehen] 

— 28)  Flinzer,  Die  Bewegung  der  Bevölkerung  in  Cheninlt 
im  Jahre  1870  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Todesur 
suchen.  Chemnitz.  8.  35  SS.  — 29)  Derselbe,  Die  Sterblich 
keit  in  Chemnitx  im  leisten  Vierteljahre  1870,  Monaubl.  fü 
med.  Slatietik  No.  6.  — 30)  Derselbe,  Die  Verbreltungan 
der  Blattern  in  einigen  Strassen  von  Chemnitx,  ibid,  No.  5.  — 
31)  Gelis ler,  Sterblichkeit«-  und  Krankbeitsverhältaiese  | 
Meerane  während  der  Jahre  1835  — 1869.  VlerteU-  f.  öffentlich 
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G«JuDdhci!«pfl.  III.  S.  34.  — 33)  Pfeiffer,  L.,  Jzhresbcrlcbt 
des  irzll.  Vereins  für  Epidemiologie  and  öffentliche  Gesund- 
heitspflege ln  Thüringen  für  da«  Jahr  IS70.  Zeitsebr.  für  Eplde- 
mlol.  III.  No.  4.  — 33)  Miltheilungen,  statistische,  über  den  Cl- 
vllttaod  der  Stadt  Frankfurt  a.  II.  im  Jahre  1370  (Frankf.)  4. 
13  88.  — 34)  Uajer,  C.,  Statistik  der  Todesursachen  im  Kö- 
nigreiche I’ajern  für  das  Jabr  1868— 13C9  In  Vergleichung  mit 
dem  Jahre  1867  — 1868.  Bnyr.  ärztliche«  Intelligenzbl.  No.  48.  49.  — 

35)  Jahresbericht  über  die  Sanltfits  - Verwaltung  Im  Regierungs- 
bezirke Mittelfranken  für  da«  Jabr  1869,  Ibid.  No.  5.  6.  7.  — 

36)  Jahresbericht  über  die  SanitilsTernaltnng  im  Rogierungibe- 

zfrke  Ober- Bayern  für  da«  Jahr  1869,  Ibid.  No.  36.  37.  38.  41. 
43  43.  44.  — 37)  8 e I tz  , F.,  Krankheit«-  und  Sterblicbkeltsstand  zu 
München  im  Jahre  1670,  lbld.No.  34. 35.  — 38)  v.  U au  f f , Medicinai- 
Jahresbericht  aus  dem  Oberamlsbezirk  Kircbbcim  vom  Jahre 
1870.  Wörltemb.  roed.  Correspdsbl.  No.  16.  17.  — 39)  F Inken- 
ste in,  Ueber  dio  Kindersterblichkeit  in  Breslau,  ViertelJ.  f.  off.  Ge- 
snndhelupfl.  II.  lieft  4.  — 40)  Gelgel,  Kindersterblichkeit  in 
Würzburg,  ViertelJ.  f.  öff.Gesundheilspfl.  Hl.  8.  320. — 41)  K s c be- 
zieh, Dfe  Sterblichkeit  der  Kinder  Im  ersten  Lebensjahre  In  Süd- 
Deutschland,  Bayr  ärztl.  Intellgzbl.  No.  19  20.  — 42)  Die  Irren- 
zählung im  Cauton  Bern,  Corrspdzbl.  für  Schweizer  Aerzte  S. 
161.  — 43)  Havlland,  A. , Lectures  on  the  geographica!  <lis- 
tiibutlon  of  diseases  in  England  und  Wales,  Brit.  med.Journ.  Jan. 
7.  p.  S.  Jan.  21.  p.  57.  Febr.  11.  p.  140.  — 44)  Der  selbe,  A map 
sbowing  the  geograpbical  distrlbnlion  of  lieart  disease  in  England 
and  Wales.  I.ondon.  — 45)  Weaver,  U. , A sanitary  inqolry  In- 
to  the  probable  causes  of  yearly  epidemica  in  England  aa  ob- 
served  at  Leirester.  I.ondon  8.  (Ref.  nicht  zugegangen.)  — 46) 
Merrlfleld,  J.,  Meteorologe  and  ellmate  of  Pljrmoalh,  Brit. 
med.  Journ.  ßeptbr.  23.  p. 34 7.  — 47)  Mackenzie,  J.  J. , The 
climate  ofSIdmouth,  with  results  of  mcteorologioal  observatlons 
from  1865  to  1870,  Brit.  med.  Journ.  Octbr.  28.  No.  492.  — 
48)  Pa  rkes  and  San  d erson,  Reports  an  the  sanitary  condition 
of  Liverpool.  Liverpool  8.  78  pp.  — 49)  Philipson,  G.  H., 
On  the  heatth  and  mcteorologjr  of  Newcastle  and  Gatoshead 
during  the  years  1863  and  1369,  Brit.  med.  Journ.  Jan.  21.  p. 
56.  (Ohne  besonderes  Interesse.)  — 50)  Orlmshou,  T.  W., 

On  the  prevalence  and  dlstribution  of  fever  in  Dublin,  Brit. 
med.  Journ.  Novbr.  25.  p.  605.  — 51)  Herrmann,  Beitrag  zur 
Statistik  and  Aetiologio  der  Volkskrankheiten  in  St.  Petersburg, 
Petersb.  med.  Ztschr.  1870.  N.  5.  8.  385.  — 52)  Felix,  J,  Zur 
Aetiologio  das  Scorbutes,  ViertelJ.  f.  öffentl.  Gesdbtspfl,  III.  S. 
Ul-  — 53)  Cur  ran,  W. , On  «ome  points  of  Interest  In  the 
medical  hlstory  of  the  Himalajas,  Dubl.  quart.  Journ.  August 
p.  101.  — 54)  Rolleston,  G-,  On  typhold  or  enteric  fever  ln 

Indian  gaols,  and  on  the  relations  of  that  disease  and  of  oholern 
to  tbe  dry-earth  System  of  censervancy,  Lanret.  Jan.  7.  p 7.  Jan. 
14.  p.  42.  — 55)  Maepherson,  J.,  Affection  of  tho  Inteatines 
in  Indian  fevers,  Lancet  Jan.  21.  p.  100.  — 56)  Chapple  Scarla- 
lina  in  India,  Lancet  Ang.  5.  p 188.  — 57)  Scarla'.ina  in  Indla, 
Indian  med.  Gazette.  Octbr.  2.  — 58)  Fayrer,  J.,  Shark-bites 
in  the  Hooghley,  Med.  Times  and  Qaz.  Jan.  7.  p.  5.  — 59) 
Cnrran,  W.,  Personal  experlence  of  llthotomy  Io  Indla,  Dubl. 
quart. Journ.  of  med.  sc.  May  p.  311.  — 60)  Derselbe,  Furtlier 
evidence  io  favour  of  a hill  residence  for  European  soldiers  in  India, 

Ibid.  Novbr.  391.  61)  Friedman  n,  Hanit&tisrbe  Verhältnisse 

der  Niederländischen  Colonieen  im  Jahre  1870,  Monatsbl.  f. 
med.  Statist  No. 7. — 62)  d’Ormay,  Note  sur  la  rage  cn  Cocbln- 
china,  Arch.  de  med.  navale  XVI.  219.  — 63)  Herzog,  J.. 
Sanilätazustände  in  China,  Skizze  nach  Ergebnissen  der  ostasla- 
Usehcn  Expedition,  Wien,  allgem  med.  Zeitung  No.  9—16.  — 64) 
Smith.  F.  P.,  Small  pox  in  China,  Med.  Time»  und  Gaz.  Septbr. 
2.  p.  277.  — 65)  Murray,  J.  J.,  Sanitary  report  of  Hong-Kong 
for  1870,  Med.  Times  and  Gaz.  24.  June.  p.  716.  — 66)  Puzin, 
De  raecllmatation  des  Fran^als  en  Algerlc,  Gaz.  inüd.  de  l'Al- 
g^rie  No.  9.  10.  — 67)  Pom  ei,  Le  Sahara,  güologie,  pdographle 
et  biologle,  ibd.  N.  9.  10.  11.  12.  (Noch  nicht  beendete  Arbeit; 
in  den  vorliegenden  Artikeln  werden  nnr  die  goologlzchcn  Ver- 
hältnisse der  Sahara  besprochen.) — 68)  Anelli,  A.,  Duc  parolo 
sul  ellma  dellTatmo  di  Suca,  Annall  unlv.  di  Mod.  Seltbr.  p.  514. 
— 69)  Bg*  n,  C.  J.,  Midwlfery  notes  from  British  Kaffraria,  South 
Afriea,  Med.  Times  and  Gas.  Novbr.  25  p.  613.  (Statistischer 
Bericht  über  400  Geburtsfille  bei  europäischen  Frauen,  ohne  be- 
sonderes Interesse.)  — 70)  Horner,  F..  Medical  topograpby  of 


the  valley  of  the  Shenandoab,  Va.  Pbilad.  med.  and  sorg.  Reporter, 
Aug  12.  p.  143.—  71)  Baile  y,  F.  K.,  Topograpbical  note  of  East 
Tennessee,  ibld.Jun.  3 p.  453 72)  Logan,  T.,  M.  Santa  Bar- 

bara as  o «anitarium,  Boston  med.  and  sarg.  Jonrn.  July  20.  p. 
43.  — 73)  Salllvan,  J.,  Acute  Rheumatism  in  the  troplc«, 

Med.  Times  snd  Gsz.  April  22.  p.  452.  — 74)  I m ray,  J , Hy- 
drophebla  in  Dominica,  ibid.  Septbr.  23.  p.  379.  — 75)  Saint- 
Vel,  O.,  Dt  la  nntnre  et  du  traitement  des  fiivres  de  8:.  Pierre, 
Areh.  de  med.  navale  Dcbr.  p.  401.  — 76)  Friedmann,  Sani- 
tätiacbe  Verhältnisse  voa  Niederländisch- Wesliudieu  im  Jahro 
1870,  Monatsbl.  für  med.  Stilistik  No.  7.  — 77)  The  medical  In- 
stitution« and  prevailing  diieaaes  of  Victoria,  Brit.  med.  Journ. 
Octbr.  14.  p.  446,  Dcbr  9 p 679,  Dcbr.  30.  p.  783.  — 78)  T horow- 
good,  J.  C,  On  the  climate  of  Sydney  and  New-South- Wales, 
Brit.  med.  Journ.  Octbr.  14.  p.  433. 

I.  Allgemeine  medlcinische  Geographie  nud 
Statistik. 

Ueber  die  historische  Entwickelung,  die  Bedeu- 
tung, den  Werth,  die  Bearbeitungsweiso  der  medi- 
cinischen  Statistik  im  Allgemeinen  handelt  dio 
ausführlichen  Arbeit  von  Fiori  (1);  den  Worth  einer 
gründlichen  Mortali  tätsstatistik  für  dio  Gesund- 
heitspflege und  für  forensische  Zwecke  bespricht 
Eulenberg  (2).  Als  noth wendige  Bedingungen 
derselben  werden  1)  obligatorische  Einführung  von 
Todtenscheinen  und  2)  willfähriges  Entgegenkommen 
und  regste  Betheiligung  der  practischen  Aerzte  (ein 
Pium  desiderium,  Ref.)  geltend  gemacht;  für  die  Be- 
arbeitung des  auf  diese  Weise  in  den  grossen  Städten 
gesammelten  Materials  empfiehlt  sich  dio  Einrichtung 
statistischer  Üureau’s  nach  Art  des  in  Berlin  bestehen- 
den, für  die  Bearbeitung  des  Gesainmt-Materials  muss 
die  Staatsregierung  eintreten,  resp.  ein  allen  Erforder- 
nissen und  Bedürfnissen  entsprechendes  „Burean  für 
mcdicinische  Statistik“,  das  dem  betreffenden  mini- 
steriellen Ressort  einzureihen  ist,  ins  Leben  gerufen 
worden. 

Sander  (3)  macht  die  Vorzüge  statistischer  Er- 
hebungen bei  Volks-  ctc.  Zählungen  durch  Zähl- 
blättchen (oder  besser  Zählkärtchen)  geltend  im 
Gegensätze  zu  der  bisher  gebräuchlichen,  sogenannten 
Strichelungsmethode,  mit  specieller  Berücksichtigung 
der  Irronzählung  nnd  im  Anschlüsse  an  die  in  dieser 
Beziehung  von  der  med. -psychologischen  Gesellschaft 
in  Berlin  gemachten  Vorschläge  (vergl.  Archiv  für 
Psychiatrie  I.  8.  210,  II.  S.  50G),  an  welcher  von 
anderer  Seite  (Allgem.  Zeitschrift  für  Psychiatrie  Bd. 
XXVI.  S.  626)  cino,  wie  S.  zeigt,  unberechtigte 
Kritik  geübt  worden  ist. 

Thomas (7)  giebt  eine  Statistik  der  Lungen- 
entzündung rücksichtlich  des  Vorkommens  und  der 
Mortalität  derselben  nach  Häufigkeit,  Alter,  Geschlecht 
und  Jahreszeit,  und  zwar  auf  Grund  der  von  ihm  in 
der  Zeit  von  1851-1869  (mit  Ausschluss  von  1856)  in 
Ohrdruff  und  Umgegend  beobachteten  Krankheitsfälle; 
Ohrdruff  selbst  liegt  1100  Fuss  über  dem  Meeresspie- 
gel, am  nördlichen  Abhange  des  Thüringer  Waldes, 
bei  Mangel  genauerer  meteorologischer  Aufzeichnun- 
gen bemerkt  T.  im  Allgemeinen,  dass  dio  Durch- 
sebnittstemporatur  der  Beobacbtungsortc  etwas  gerin- 
ger ist,  als  im  benachbarten  Flachlande,  der  Winter 
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daselbst  länger  dauert,  die  Masse  der  Niederschläge 
reichlicher  ist.  — Mit  Ausschluss  der  im  Verlaufe  an- 
derer Erkrankungen  (Tnberculose,  Herzfehlern,  acutem 
Gelenkrheumatismus,  acuten  Infectionskrankheiten  u. 
s.  w.)  anftretenden  Pneumonieen  hat  Vf.  in  der  ge- 
nannten Zeit  unter  ca.  20, (XX)  Krankheitsfällen  1130 
Pneumoniccn  behandelt,  so  dass  diese  ungefähr  5,5  pCt 
aller  Erkrankungen  ansmachen,  das  Verhältnis  der- 
selben in  den  einzelnen  Jahren  aber  zwischen  2,2  und 
9,2  pCt.  schwankt.  Vf.  unterscheidet  croupöse  (primäre, 


genuine)  und  secnndärePneumonieen,  indem  er  zu  den 
letzten  die  durch  Complication,  Constitutionsanomalieen 
(z.  B.  Säufcrdyscrasie)  oder  anderweitige  Lungener- 
krankungen (chron.  Catarrh,  Emphysem  u.  s.  w.)  mo- 
dificirten,  sowie  die  vorzugsweise  für  das  erste  Le- 
bensalter in  Betracht  kommenden  catarrhalischen 
Pncnmonieen  zählt;  darnach  gestaltet  sich  das  Ver- 
hältnis des  Vorkommens  beider  Krankbeitsformen 
nach  Geschlecht  und  Alter: 


Im  Alter  bis  10  Jahre  . . . 
von  10—20  Jahren 

- - - 20-30 

- - - 30-40 

- - - 40-50 

- - - 50— GO 

- - - GO— 70 

über  70  Jahre  . . 
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Hiernach  verhalten  sich  die  pneumonischen  Er- 
krankungen im  männlichen  zu  denen  im  weiblichen 
Geschlochto  = 1,13  : 1,  und  zwar  ist  das  Verhält- 
nis ziemlich  dasselbe,  mag  man  die  cronpösen Entzün- 
dungen allein  oder  dio  Gcsammt  - Erkrankungen  an 
Pneumonie  in  Betracht  ziehen,  von  diesem  Allgcmcin- 
verhältnisse  aber  weichen  die  einzelnen  Altersklassen 
etwas  ab,  indem  beim  weiblichen  Geschichte  dio  Er- 
krankungen im  2.  Decenniutn  etwas,  noch  mehr  im 
6.  Decennium  und  darüber  überwiegen,  im  5.  Decen- 
nium  nahe  gleich  sind;  von  den  genuinen  Pneumonieen 
fällt  über  \ auf  die  erste  Altersklasse  (-10  Jahre), 
auf  dio  folgenden  Decennien  mit  wenig  Abweichungen 
je  ™ der  Gesamnitfälle,  und  dieses  Verhältniss  wird 
bei  Hinzurechnung  der  secundären  Pneumonieen  nur 
für  das  erste  Decennium  wesentlich  geändert,  indem 
auf  dieses  alsdann  aller  Fälle  kommen.  (Die  Diffe- 
renz zwischen  diesen,  und  den  von  Roth,  Basibergkr 
und  v.  Frakquk  (für  Würzburg)  ermittelten  Verhält- 
nisszahlen  erklärt  sich,  wie  T.  bemerkt,  daraus,  dass  sich 
seine  Beobachtungen  auf  eine  Gesatnml  - Population, 
dio  der  genannten  Forscher  auf  eine  Spitalpraxis  be- 
ziehen, in  welcher  nur  dio  höheren  Altersklassen  und 
gewisse  Bevölkerungskreise  wesentlich  in  Betracht 
kommen.)  Bezüglich  des  Mortalitätsverhältnisses  bei 
croupöser  Pneumonie  macht  Verf.  auf  die  geringe 
Sterblichkeit  im  1.  und  dio  absolut  günstige  Prognose 
im  2.  Decennium  aufmerksam,  von  da  an  steigt 
die  Mortalität,  anfangs  stetig,  sehr  rapid  aber  in  den 
letzten  Decennien;  eine  genauere  Untersuchung  der 


dem  3.  und  4 Jahrzehend  ungehörigen  Todesfälle  an 
genuiner  Pncumouie  lehrt,  dass  dio  betreffenden  In- 
dividuen durch  Nobenumständo  (Verschleppung  der 
Krankheit,  Wochenbett,  Ulcus  ventriculi  u.  s.  w.)  be- 
sonders gefährdet  gewesen  waren,  so  dass  sich  unter 
gewöhnlichen  Verhältnissen  auch  in  diesen  Altersklas- 
sen die  Prognose  bei  der  genannten  Krankheit  gün- 
stig gestaltet,  die  genuine  croupöse  Pneumonie  daher 
bei  Individuen  bis  zum  40  Lebensjahre  zu  den  relativ 
ungefährlichen  Krankheiten  zu  zählen  ist.  — Die  Zu- 
sammenstellung der  secundären  Fälle  gestattet  in  die- 
ser Beziehung  keine  allgemeinen  Schlüsse,  da  die  ein- 
zelnen Fälle  zu  ungleichartig  sind,  nur  die  das  1.  De- 
cennium betreffenden  Angaben  können  hier  in  Betracht 
kommen,  da  sie  fast  nur  Bronchopneumonieen  um- 
fassen, welche  selbstredend  eine  viel  höhere  Mortalität 
als  die  croupöse  Pneumonie  in  derselben  Altersklasse 
ergeben.  — Das  weibliche  Geschlecht  ist  durch  Lun- 
genentzündung (und  zwar  sowohl  durch  die  croupöse 
wie  durch  die  secundäre  Form)  mehr  gefährdet,  als 
das  männliche,  die  Mortalität  in  jenem  im  Verhältniss 
zu  der  in  diesem  verhält  sich  bei  der  croupösen  Pneu- 
monie = 6,3  : 15,7  und  bei  sämmtlichen  Lungenent- 
zündungen =5 12,74  = 20,91  — eine  Tbatsache, 
welche  in  den  Erfahrungen  aller  übrigen  Beobachter 
ihre  Bestätigung  findet.  — Ueber  das  Verhältniss 
des  Vorkommens  und  der  Tödtlichkeit  der  Krankheit 
in. den  einzelnen  Monaten  giebt  folgende  Zusammen- 
stellung Aufschluss. 
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Das  Maximum  der  Frequenz  fällt  hiernach  in  den 
März,  das  Minimum  in  den  August;  den  Jahreszeiten 
nach  kommen  von  der  Gesammtzahl  der  Pncumonieen 

364  = 32,2  pCt.  auf  den  Winter  (December  bis  Fe- 
bruar), 

413  = 36,6  - - - Frühling  (März  bis  Mai), 

171  = 1 5,1  - - - Sommer  (Juni  bis  August), 

182  = 16,1  - - - Herbst  (September  bis  No- 

ber). 

Eine  gleichzeitige  Berücksichtigung  der  Frequenz 
von  katarrhalischen  Affectionen  der  Respirationsorgane 
nach  den  Jahreszeiten  und  Monaten  zeigt  eine  grosse 
Aehnlichkeit  mit  den  hier  ermittelten  Verhältnissen, 
nur  scheinen  die  Bedingungen  für  Entstehung  dieser 
Krankheiten  sich  weniger  gleichmässig  auf  die  einzel- 
nen Jahresabschnitte  zu  vertheilen,  als  bei  Pneumonie. 


Nachtrag. 

Cold,  D.,  Om  Sygdomiairtt.  Ugcskrlft  for  Läger.  XII.  8.  418. 

Verf.  schlägt  vor,  man  solle  in  der  Zu- 
kunft bei  den  die  Krankenstatistik  betreffenden  Be- 
rechnungen das  Jahr  vom  1.  Octobor  bis  zum  30.  Sep- 
tember rechnen.  Als  Grund  für  diesen  Vorschlag 
weist  er  auf  den  Umstand  hin,  dass  die  Zahl  der 
Krankheitsfälle  in  den  Monaten  December  bis  Mai 
am  höchsten,  im  August  bisOctobcr  am  niedrigsten  sei. 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


II.  Specielle  medicinlsche  Geographie. 

1.  Europa, 
a.  Spanien. 

Bknnbt  (8)  macht  auf  die  aus  der  geographischen 
Lage,  Configuration  u.  s.  w.  wohl  erklärlichen,  sehr 


*)  Der  am  geringsten  bezifferte  Monat  August  = 1 
gesetzt. 


günstigen,  klimatischen  Verhältnisse  des  süd- 
östlichen Küstenstriche  Spaniens  aufmerk- 
sam, die  ebenso  durch  Milde  und  Gleicbmässigkeit 
der  Temperatur,  wie  Trockenheit  der  Luft  ausgezeich- 
net, sieb  in  diesen  Beziehungen  der  Riviera  anscblies- 
sen;  namentlich  gilt  dies  von  Malaga,  welches  als 
klimatischer  Curort  Montone  und  anderen  geschützten 
Punkten  an  der  Riviera  an  die  Seite  zu  stellen  ist 
und  sich  als  Aufenthaltsort  fürsolcbe  Kranke  empfiehlt, 
denen  ein  trockenes,  sonniges,  reizendes  Wintcrklima 
mit  milder  Temperatur  angepasst  ist.  Leider  sind  die 
hygienischen  Verhältnisse  der  Stadt  aber  derart,  dass 
B.  vor  einein  längeren  Verweilen  in  derselben  ernst- 
lich warnt  (und  zwar  im  Einverständnisse  mit  den  von 
Maddrn  in  der  Schrift : The  climate  of  Malaga  in  the 
treatment  of  chronic  pulmonary  diseases.  Dublin  1864. 
niedergelegten  Ansichten),  und  eben  so  wenig  empfeh- 
len sich  aus  denselben  Gründen  Murcia,  Alicante,  Va- 
lencia, Sevilla  und  andere  Städte  an  der  Ostküste 
Spaniens,  die  übrigens  auch  in  klimatischer  Beziehung 
weniger  günstig  als  Malaga  situirt  sind. 

Nach  den  dem  Annuario  estadistico  di  Espanna 
entnommenen  Mittheilungen  von  Ullerspkroeb  (9) 
über  die  Statistik  der  Selbstmorde  in  den 
Jahren  1861  und  1862  inSpanien  kamen  daselbst 
innerhalb  dieser  Zeit  im  Ganzen  459  Selbstmorde,  324 
bei  Männern,  135  bei  Weibern,  vor;  die  praesumpti- 
ven  Motive  für  die  That  waren  in  293  in  dieser  Be- 
ziehung bekannt  gewordenen  Fällen  161  mal  Geistes- 
störung, 45  mal  Liebesgram,  ehelicher  Zwist  u.  ä.,  42 
mal  unheilbare  Krankheiten,  1 mal  Lebensüberdruss, 
32  mal  Schulden,  Elend  u.  ä , 7 mal  Furcht  vor 
Strafe,  5 mal  Trunksucht.  Die  Ausführung  der  That 
erfolgte  129  mal  durch  Erhängen,  75  mal  durch  Ver- 
giftung, 69  mal  durch  Ertränken,  62  mal  durch  Er- 
schiessen,  46  mal  durch  Herabstürzen  von  einer  Höhe, 
39  mal  durch  Erstechen,  29  mal  auf  andere  Weisen. 
Von  208  Selbstmördern,  deren  Beruf  bekannt  war, 
gehörten  6 dem  Stande  der  Gelehrten  und  Künstler, 
10  dem  der  Beamten  und  Privatiers,  3 dem  Priester-, 
28  dem  Arbeiter-,  1 dem  Soldatenstande,  21  dem  Ge- 
werbe der  Mechaniker,  63  den  Tagelöhnern,  76  (da- 
runter 72  Dienstfrauen)  den  dienenden  Volksklas- 
sen an. 

b.  Italien. 

Sormani  (11)  hat  sich  die  Aufgabe  gestellt,  zu 
untersuchen,  welchen  Einfluss  Jahreszeit  und 
Witterung,  specioll  Temperatur,  auf  die 
beiden  End  punkte  des  menschslichen  Le- 
bens,  auf  Conception  und  Tod,  in  Italien 
äussern,  welche  Zu-  oder  Abnahme  diese  beiden 
Momente  an  einzelnen,  unter  verschiedenen  klima- 
tischen Verhältnisten  stehenden  Punkten  der  Erdober- 
fläche erfahren,  und  welche  Beziehungen  sich  zwi- 
schen den  aus  diesen  beiden  Untersuchungsreihen  her- 
vorgehendon  Resultaten  erkennen  lassen.  Den  spe- 
ciell  Italien  betreffenden  Untersuchungen  hat  Verf.  die 
meteorologischen  Beobachtungen  aus  den  Jahren  1863 
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bis  inclusive  1868  und  die  Statistik  der  Bevölkerungs- 
bewegung aus  derselben  Zeit,  innerhalb  welcher 
5,672,000  Geburten  und  4,621,000  Todesfälle  in  Ita- 
lien vorgekommen  sind,  zu  Grunde  gelegt.  — Rcf. 
muss  sich  darauf  beschränken,  die  Resultate  mitzu- 
theilen,  zu  welchen  Vcrf.  in  dieser  mit  ausserordent- 
lichem Fleisse  und  vieler  Umsicht  abgefassten  Arbeit 
gelangt  ist. 

Dio  Temperaturextreme  zeigen  einen  ausgespro- 
chenen Einfluss  auf  die  Häufigkeit  der  Conception ; die 
Sommertemperatur  in  den  Monaten  Juli  und  August 
fällt  mit  dem  Minimum  der  Schwangerschaften  zusam- 
men, und  zwar  tritt  die  Verminderung  derselben  wäh- 
rend des  Sommers  in  den  südlichen  resp.  wärmeren 
Gegenden  Italiens  schneller  und  beträchtlicher,  als  in 
den  nördlichen  resp.  kälteren  Provinzen  ein.  Mit  dem 
Sinken  der  Temperatur  im  Herbste  beginnt  eine  Stei- 
gerung derConccptionscurve  und  dieser  Zunahme  folgt 
ein  zweites  Minimum,  welches  der  Winterkälte  im 
Januar  entspricht,  übrigens  nur  in  denjenigen  Gegen- 
den Italiens  bestimmt  hervortritt,  wo  die  Temperatur 
tief  sinkt  und  daher  um  so  deutlicher  wird,  je  weiter 
man  von  Süden  gegen  Norden  vorschreitet.  Dieser 
entscheidende  Einfluss  einer  milden  Temperatur  auf 
die  Zunahme  und  einer  excessiven  auf  die  Abnahmeder 
Conceptionen  spricht  sich  übrigens  noch  in  dem  Umstand 
aus,dassdieConceptions-Maxima(währenddesFrühlings 
und  Herbstes)  an  einem  und  demselben  Orte  früher  oder 
später,  je  nach  der  Intensität  der  Temperaturextreme 
in  den  voranfgegangenen  Monaten  eintreten,  und  die 
Conceptions- Minima  (im  Sommer  und  Winter)  in  ge- 
radem Verhältnisse  zu  den  Temperaturgraden  stehen. 
Genau  dasselbe  Verhältniss  lässt  sich  auch  bezüglich 
des  Einflusses  der  Jahreszeit  und  Temperatur  auf  das 
Mortalitätsverhältniss  nachweisen : das  Sterblichkeits- 
Maximum  zur  Winterszeit  macht  sich  nur  in  denjeni- 
gen Gegenden  Italiens  bemerklich,  wo  die  Temperatur 
tief  sinkt;  es  fällt  zumeist  in  den  Januar,  ist  um  so 
ausgesprochener,  je  mehr  man  vom  südlichen  gegen 
das  nördliche  Italien  vorschreitet,  und  steht  in  einem 
graden  Verhältniss  zur  Temperatur-Erniedrigung;  das 
Maximum  der  Mortalität  zur  Sommerszeit  zeigt  sich  in 
ganz  Italien,  es  fällt  in  die  wärmsten  Monate,  verhält 
sich  bezüglich  seiner  Grosse  in  den  mehr  nördlich  oder 
südlich  gelegenen  Provinzen  des  Landes  umgekehrt, 
wie  das  Winter- Maximum  der  Sterblichkeit,  und  tritt 
um  so  früher  ein,  jo  früher  sich  hoho  Temperaturen 
entwickeln.  In  Zahlen  ausgedrückt,  entwickelt  Verf. 
das  Gesetz,  dass  eine  mittlere  Monats-Temperatur  zwi- 
schen 3 bis  20,5°  C.  der  Conception  günstig,  eine  sol- 
che unter  2,8  und  über  20,8  derselben  hinderlich,  und 
zwar  um  so  hinderlicher  ist,  je  weiter  sich  die  Tem- 
peratur von  dieser  Grenze  entfernt,  dass  ferner  miltlo 
Monats -Temperaturen  von  5,5  bis  21,4°  eine  geringe 
Sterblichkeit  zurFolgo  haben,  und  dass  die  Sterblich- 
keit steigt,  sobald  sich  dio  Temperatur  jenseits  dieser 
Grenzen  entfernt,  so  dass  aus  der  ganzen  Unter- 
suchung als  constantes  Gesetz  resultirt,  dass  die  Mi- 
nima der  Mortalität  mit  den  Maximis  der  Conceptionen 
und  vice  versa  zusammenfallen.  Beigegebene  Curven- 


Tafeln  erläutern  dieses  Gesetz  im  Ganzen  und  im  Ein- 
zelnen nach  den  zuvor  angedcuteten  Gesichtspunkten 
in  entsprechender  Weise.  Besonders  beachtenswerth 
erscheint  hier  dieThatsache,  dass  die  Excursionen  der 
Conceptions -Curve  gegen  das  Minimum  hin  sich  im 
Durchschnitt  weniger  weit  vom  Medium  entfernen,  als 
die  gegen  das  Maximum  gerichteten,  dass  dagegen  die 
Grenzen  derMortalitätscurvo  inmaximo  von  dem  mitt- 
ien  Sterblichkeits-Verhältniss  weiter  abliegen,  als  die 
der  Curve  in  minimo,  so  dass  der  Schluss  gerecht- 
fertigterscheint, dass  in  allen  übrigen  Momenten,  wel- 
che einen  Einfluss  auf  die  biostatischen  Verhältnisse 
einer  Bevölkerung  äussern,  geringere  Hindernisse  für 
eine  Vermehrung  der  Conceptionen  resp.  Geburten, 
dagegen  wesentlich  fördernde  Potenzen  für  eine  Stei- 
gerung der  Sterblichkeit  liegen,  und  dass  daher  we- 
niger die  Conceptions-  als  vielmehr  die  Sterblichkeits- 
Curve  den  wahren  Massstab  für  die  Beurtheilung  des 
Culturgrades  einer  Bevölkerung  abgiebt.  Von  densel- 
ben Gesichtspunkten  ausgehend,  untersucht  Vf.  weiter 
die  Gestaltung  der  Conceptions-  und  Sterblichkeitsver- 
hältnisse in  den  einzelnen  Provinzen  Italiens,  welche 
er  nach  der  geographischen  Lage  und  der  Temperatur 
in  4 Gruppen  (Pothal,  östliches  resp.  zwischen  Apenin 
und  adriatischem  Meere  gelegenes  Küstenland,  west- 
liche Küste  und  Insclländer)  gebracht,  vergleicht  fer- 
ner dio  gewonnenen  Resultate  mit  den  in  diesen  Be- 
ziehungen in  anderen  Ländern  Europa’ s gewonnenen 
Resultaten,  wendet  sich  sodann  zu  einer  Betrachtung 
derjenigen  örtlichen  oder  allgemein  wirksamen  Mo- 
mente, welche  einen  Einfluss  auf  Conception  und  Sterb- 
lichkeit äussern,  und  kommt  schliesslich  in  einer  Zu- 
sammenstellung aller  von  ihm  erörterten  Thatsachen 
in  Bezug  auf  die  Biostatik  Italiens  zu  folgendem  Re- 
sume: 

1)  Vermindernd  auf  die  Zahl  der  Conceptionen 
(resp.  Geburten)  wirken,  in  wachsender  Mächtigkeit: 
Bedeutende  Abnahme  der  Ehen,  die  Fastenzeit,  Cho- 
lera, Krieg,  niedrige  Temperatur,  hohe  Hitzegrade. 

2)  Fördernd  in  der  genannten  Richtung  wirken, 
ebenfalls  in  steigendem  Maasse : Zahlreiche  Eheschlies- 
sungen,  feuchtes  Klima  (resp.  Witterung),  die  dem 
Kriege  folgenden  Zeitverhältnissc,  mittle  Temperatur- 
Grade  mit  gleicbmässigera  Ansteigen  bis  19°  C. 

3)  Auf  Abnahme  der  Sterblichkeit  wirkt  nament- 
lich eine  mittle,  zwischen  6 bis  21°  gelegene  Tem- 
peratur. 

4)  Eino  Vermehrung  der  Sterblichkeit  wird,  in 
steigendem  Maasse,  herbeigeführt  durch  Fastenzeit, 
Krieg , Sumpf  - Emanationen , Temperatur  - Extreme, 
Cholera. 

Uebrigens  muss  noch  einmal  darauf  bingewiesen 
werden,  dass  die  hier  gewonnenen  Resultate  sich  auf 
die  statistischen  Erhebungen  des  oben  genannten  sechs- 
jährigen Zeitraumes  beziehen. 

Aus  der  von  Bonomi  (13)  mitgetheilten  Be- 
völkerungsbewegung in  Mailand  während 
des  Jahres  1870  sind  folgende  Daten  zu  entneh- 
men: Die  stabile  Bevölkerung  Mailands  war  am  31. 
Decbr.  1861  von  196,109  (102,378  M.  93,731  W.)  bis 
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zum  31.  Decbr.  1870  auf  217,310  (1 1 1,600  M.  105,710 
W.)  angewachsen;  sie  hatte  demnach  innerhalb  des 
Decenniums  um  21,201  (9222  M.  11,979  W.),  jährlich 
um  2120,  d.  h.  um  1,05  pCt.  zugenommen,  und  zwar 
gestaltete  sich  diese  Zunahme  innerhalb  der  letzten  5 
Jahre  wesentlich  günstiger  als  innerhalb  der  ersten, 
indem  sie  11,559,  resp.  jährlich  2313  d.  h.  1,08  pCt. 
betrug.  Ueber  die  Bevölkorungsgrösso  der  einzelnen 
Altersklassen  (im  Jahre  1861)  giebt  die  folgende  Ta- 
belle Aufschluss: 


\ 

> 

J • 

*•  t 

Mäuner. 

Weiber. 

Summa. 

Auf  100 
Bewohner. 

Von  0 — 1 Jahre 

1,242 

1,296 

2,538 

1,29 

-1—5 

4,693 

4,872 

9,565 

4,87 

- 5—15  - 

14,993 

1 5,554 

30,547 

15,57 

- 15  30  - 

20,042 

27,659 

61,70t 

31,47 

’i  30-  60  - 

39.698 

36,664 

76,362 

38,95 

- 60-80  - 

7,424 

7,393 

14,817 

7,56 

. f Ueber  80  - 

286 

291 

577 

0,29 

Summa 

102,378 

93,731 

196,109 

100 

Für  eine  Beurtheilung  dieser  Verhältnisse  ist  der 
Umstand  in  Betracht  zu  ziehen,  dass  in  der  Alters- 
klasse von  10-15  Jahren  unter  den  Männern  und  15-20 
Jahren  unter  den  Weibern  ein  Zuzug  vom  Lande  und 
aus  den  benachbarten  Provinzen  beginnt,  der  in  der  Al- 
tersklasse zwischen  25-30  Jahren  sein  Maximum  er- 
reicht, und  eben  daraus,  und  nicht  etwa  aus  einer  grösse- 
ren Sterblichkeit  des  weiblichen  Geschlechtes  in  den  Jah- 
ren der  Blüthe  und  des  reifen  Alters,  erklärt  sich  die 
Praevalenz  des  männlichen  Geschlechtes  vor  dem 
weiblichen  in  den  Altersklassen  von  15-60  Jahren, 
während  im  kindlichen  und  jugendlichen  Alter  das 
umgekehrte  Verbältniss  statt  hat..  — Unter  den  42,652 
der  Altersklasse  bis  zum  15.  Lebensjahre  angehörigen 
Individuen  waren  5 (Weiber)  verheirathot,  unter  den 
153,457  der  späteren  Altersklassen  angehörigen  Indi- 
viduen (81450  M.,  72007  W.)  waren  76889  d.  i.  50,1 
pCt.  unverehelicht  (darunter  45532  M.  = 55,9  pCt. 
und  31,357  W.  = 43,5  pCt.),  61,875  d.  i.  40,3  pCt. 
(darunter  31,506  M.  = 38,7  pCt.  und  30,369  W.  = 
42,2  pCt.)  verheirathet  und  14,693  d.  i.  9,6  pCt.  (da- 
runter 4412  M.  = 5,4  pCt.  und  10,281  W.  = 14,3 


pCt.)  verwittwet.  - Sämmtliche  Bewohner  Mailands 
vcrtheilten  sich  am  31.  Decbr.  1861  auf  47,740  Fami- 
lien, welche  4568  Häuser  bewohnten,  so  dass  auf  jede 
Familie  durchschnittlich  4,10  Individuen,  und  auf 
jedes  Haus  42  Bewohner  kamen.  — Die  Zahl  der 
im  Jahre  1870  in  Mailand  geschlossenen  Ehen  betrug 
1441  (d.i.  0,66  auf  100  Bewohner),  dio  der  Gebur- 
ten 5874  (lebend  Gcborno)  d.  i.  2,70  pCt.  der  Bevöl- 
kerung, und  zwar  2980  M.  2894  W. ; von  den  Gehör- 
nen waren  4741  eheliche,  1133  uneheliche,  ausserdem 
147  Todtgeburten  (95  M.  52  W.).  — Die  Sterblich- 
keit in  Mailand  belief  sich  während  des  Jahres  1870 
auf  6294  (3242  M.  3052  W.)  d.  i.  2,89  pCt.  der  Bevöl- 
kerung, so  dass  der  Ueberschuss  der  Todten  über  die 
Gehörnen  420  betrug ; die  Mortalität  in  der  Alterklasse 
bis  zum  vollendeten  ersten  Lebensjahre  betrug  20,46 
pCt.,bis  zum  vollendeten  5.  Jahre  30,02  pCt.  der  Ge- 
sammt-Sterblichkeit;  etwa  die  Hälfte  sämmtlicher  To- 
desfälle kommt  auf  die  Altersklasse  bis  zum  vollende- 
ten 20.  Lebensjahre,  so  dass  das  Lebensalter  von 
5 — 20  Jahren  dio  günstigsten  Stcrblichkeitsverbält- 
nisse  bietet.  — Die  grösste  Sterblichkeit  in  Mailand 
während  des  Jahres  1870  fällt  in  den  Winter,  dem- 
nächst in  den  Frühling,  günstiger  gestaltet  sie  sich  im 
Sommer,  am  günstigsten  im  Herbste;  dio  Sterblich- 
keitsziffern in  den  einzelnen  Jahreszeiten  verhalten 
sich  zu  einander,  den  Winter  = 1 gesetzt,  wie 
1 : 0,89  : 0,88  : 0,81 ; unter  den  Neugebomen  war  die 
Mortalität  am  grössten  im  Winter  und  Sommer,  in  der 
Altersklasse  bis  zum  zweiten  Lebensjahre  vorwiegend 
im  Sommer,  im  Greisenalter  dagegen  im  Winter  und 
Frühling.  Unter  den  Todesursachen  nimmt  Lungen- 
schwindsucht eine  der  ersten  Stellen  ein;  von  3936 
Todten  waren  555  (236  M.,  319  W.)  dieser  Krankheit 
erlegen,  die  Sterblichkeit  an  derselben  betrug  dem- 
nach 13,95  pCt.  der  Gesammt-Mortalität. 

Den  Mittheilungen  von  Tacchini  (14)  über  das 
Klimavon  Palermo  liegen  die  auf  dem  Observa- 
torium der  Stadt  während  eines  78jährigen  Zeitraums 
(1791-1868)  angestellten  meteorologischen  Beobach- 
tungen zu  Grunde  ; das  Barometer  auf  der  Beobach- 
tungsstation befindet  sich  72  Meter  über  dem  Meeres- 
spiegel. Ref.  hat  die  wichtigsten  Daten  aus  dieser 
werthvollen  Arbeit  in  folgender  Tabelle  übersichtlich 
zusammongestellt. 
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Januar.  . 

754,8 

4,0 

10,91 

5,8 

70,2 

13,4 

WSW 

11,5 

77 

70,52 

13,9 

10,6 

+ 3,3 

Februar  . 

754,9 

4,2 

11,15 

5,9 

65,7 

12,1 

WSW 

10,1 

76 

73,76 

13,5 

11,2 

+ 2,3 

März  . . 

753,4 

4,4 

12,46 

5,8 

71,1 

11,6 

WSW 

13,4 

75 

109,84 

14,2 

12,3 

+ 1,9 

April  . . 

753,4 

3,3 

14,88 

6.3 

42,7 

7,7 

WSW 

9,6 

74 

136,23 

15,6 

14,8 

+ 0,8 

Mai  . . . 

754,2 

2,8 

18.64 

6,5 

27,4 

5,0 

NO 

8,5 

71 

187,21 

18,8 

19,2 

-0,4 

Juni  . . . 

755,1 

2,4 

22,32 

6,2 

16,5 

2,9 

NO 

9,7 

70 

189,86 

22,1 

22,4 

- 0,3 

Juli  . . . 

754.8 

2,1 

24,95 

6,5 

4,9 

1,0 

NO 

10,2 

69 

240,27 

25,5 

24,9 

+ 0,6 

August  . 

754,8 

9 9 

25,27 

6,7 

9,4 

2,2 

NO 

9,3 

68 

219,95 

26,3 

25,4 

+ 0,9 

September 

755,5 

755,1 

2,7 

22,98 

6,1 

47,6 

6,4 

WSW 

8,1 

72 

165,30 

24,2 

22,4 

+ 1,8 

October  . 

3,6 

19,30 

6,4 

74,8 

9,6 

WSW 

9,2 

74 

108,81 

21,5 

18,4 

+ 3,1 

November 

754,7 

3,7 

15,55 

5,6 

77,4 

11,0 

WSW 

9,2 

74 

72,72 

17,9 

14,6 

+ 3,3 

December 

754,5 

4,1 

12,34 

5,1 

83,6 

14,2 

WSW 

10,7 

78 

59,92 

15,4 

11,8 

+ 3,6 

Jährliches 
Mittel  . j 

754,6 

17,56 

591,3 

97,1 

WSW 

73 

1634,39 

19,1 

17,3 

+ 1,8 

Zur  Ergänzung  und  Erläuterung  der  in  diese 
Tafel  aufgenommenen  Daten  ist  zu  bemerken ; 

a)  In  ßezugauf  den  atmosphärischenDruck: 
In  Palermo  findet  jährlich  eino  dreifache  Oscillation 
des  atmosph.  Druckes  statt,  entsprechend  3 Maximis 
und  Minimis  der  Barometerhöhe,  und  zwar 

das  erste  Maximum  am  21.  Januar  mit  755,02  Mm. 

Minimum  - 5.  April  - 75.3,23  - 

- zweite  Maximum  - 20  Juni  - 755,02  - 

Minimum  - 1.  August  - 754,72  - 

- dritte  Maximum  - 30.  September-  755,40  - 

Minimum  - 3.  December 754,46  . 1 

Die  grösste  Oscillation  hat  demnach  zwischen 
Januar  und  Juni  (170  Tago  mit  der  stärksten  Depres- 
sion Anfangs  April)  statt.  Die  täglichen  Barometer- 
Schwankungen  (mit  dem  Maximum  im  März  und 
Minimum  im  Juli)  halten  sich  innerhalb  enger  Gren- 
zen, dagegen  zeigen  die  monatlichen  viel  bedeutendere 
Unterschiede,  indem  die  Schwankungen  in  den  Win- 
ter- und  Frühlingsmonaten  (November  — März)  stets 
20  Mm.  übersteigen,  die  geringste  monatliche  Schwan- 
kung von  9,7  Mm.  fällt  in  den  Juli.  Allo  hier  ange- 
führten Zahlenwerthe  beziehen  sich,  wie  bemerkt, 
auf  die  72  Met.  über  dem  Meeresspiegel  gelegene  Be- 
obachtungsstation des  Observatoriums,  so  dass,  um  sie 
anf  die  an  der  Küste  gelegenen  Orte  zu  reduciren,  die- 
selben etwa  um  7 Mm.  zu  erhöhen  sind. 

b)  In  Bezug  auf  die  Temperatur:  Das  Maxi- 
mum der  Temperatur  fällt  (nach  78jährigen  Beobach- 
tungen) auf  den  8.  August,  das  Minimum  auf  den  23. 
Januar,  am  11.  Mai  und  30.  October  kommt  die  T. 
dem  jährlichen  Mittel  gleich,  so  dass  man  sagen 
kann:  Die  Temperatur  bleibt  in  Palermo  an  172  Ta- 
ge« im  Jahre  über,  an  193  Tagen  unter  dem  Mittel 
(17.6‘).  Der  bemerkenswertheste  Factor  in  den  me- 
teorologischen Verhältnissen  Palermo’s  ist  die  Glcich- 
mässigkeit  der  Temperatur  und  zwar  besonders  wäh- 
rend des  Winters  und  Sommers. 

c)  In  Bezug  anf  die  Regen  Verhältnisse: 


Diese  sind  nach  62jährigen  Beobachtungen  (1806 — 
1867)  ermittelt;  als  absolut  regenlos  können  die  Mo- 
nate Mai  — October  angesehen  werden,  das  Maximum 
der  Regenfrequenz  fällt  in  die  Mitte  des  Winters,  das 
Minimum  in  den  Juli;  die  grösste  jährliche  Regen- 
menge (innerhalb  der  genannten  Beobachtangszeit) 
fiel  1820  mit  798  Mm  , die  geringste  1866  mit  310  Mm. 

d)  In  Bezug  auf  die  Windverhältnisse:  In 
den  ersten  und  letzten  3 Monaten  des  Jahres  ist  die 
vorherrschende  Windrichtung  WSW.,  auch  im  April 
und  September  weht  vorzugsweise  WSW.,  jedoch  ab- 
wechselnd mit  NO.,  während  in  den  Monaten  Mai  - 
August  NO.  das  Uebergewicht  über  WSW.  gewinnt; 
äusserst  selten  wehen  Winde  aus  SO.,  SSO.  und  S., 
so  dass  auf  1000  Beobachtungen  224  mal  WSW.,  da- 
gegen nur*  3 mal  SSO.  kommt.  Die  Ermittelung  der 
Windstärke  resultirt  aus  nur  5jährigen  Beobachtungen 
(1865-69);  die  grösste  Geschwindigkeit  haben  am 
häufigsten  die  aus  dem  4.  Quadranten  (von  W.  nach 
N.)  wehenden  Winde;  die  kältesten  sind  die  aus 
WSW.  - Zuweilen  weht  in  Palermo  der  Sirocco  (etwa 
12  mal  im  Jahre),  er  kann  in  jedem  Monate  Vorkom- 
men, hält  aber  zumeist  nur  wenige  Stunden,  selten  bis 
zu  2 Tagen  an. 

e)  In  Bezug  auf  die  Luftfeuchtigkeit:  Die 
Bestimmungen  über  dieselbe  datiren  aus  16jährigen 
Beobachtungen  (1854-1869).  Wie  aus  den  Zahlen 
ersichtlich,  ist  das  Klima  Palermos  durch  mässig  hohe 
Grade  von  Luftfeuchtigkeit  bei  grosser  Gleichmässig- 
keit  derselben  während  des  ganzen  Jahres  ausgezeich- 
net; das  monatliche  Maximum  fällt  in  den  December, 
das  Minimum  in  den  Angust,  die  täglichen  Schwan- 
kungen cbaracterisiren  sich  durch  ein  für  das  ganze 
Jahr  conslant  9 Uhr  Abends  eintretendes  Maximum, 
das  sich  jedem  in  Palermo  lebenden  Individuum  in 
hohem  Grade  fühlbar  macht.  Die  grösste  Feuchtigkeit 
herrscht  bei  Winden  aus  ONO.  und  WSW. ; die  grösste 
Trockenheit  bei  SSW. -WSW.  und  SO. 
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f.  Den  Ermittelungen  über  die  Meerestempe- 
ratnr  bei  Palermo  liegen  10jährige  Beobachtungen 
(1827—1836)  zu  Grunde. 

c.  Frankreich. 

Die  Mittheilungen  von  Bksmkb  (15)  über  die 
Krankheitsverhältnissc  in  Paris  während 
des  Jahres  1870-71  sind  in  Folge  der  Kriegsereig- 
□isse  unvollständig  geblieben ; sie  beziehen  sich  nur 
auf  die  Monate  Juni-October  1870  und  Juni-September 
1871,  und  bieten  im  Ganzen  wenig  Bemerkenswerthes. 
Epidemisch  herrschten  'während  des  Sommers  und 
Herbstes  1870  nur  Blattern:  von  0756  Fällen,  wel- 
che in  den  Monaten  Januar  bis  inclusive  September 
in  den  Civil-Hospitälern  aufger.ommen  wurden,  ende- 
ten 1784  tödtlich.  Typhoid  zeigte  bis  Juli  dasselbe 
Verhalten,  wie  alljährlich;  im  Juli  war  die  Zahl  der 
in  die  Civilhospitäler  aufgenommenen  Typboidkranken 
auffallend  gering;  von  August  an  gewann  die  Krank- 
heit eine  bedeutende,  fast  epidemische  Verbreitung; 
daneben  waren  acute  Krankheiten  der  Digestionsorgane 
häufig.  — In  dem  Berichte  über  die  Krankheitsverhält- 
nisse im  Sommer  1871  wird  als  die  bemerkenswer- 
theste  Thatsache  der  Umstand  hervorgeboben,  dass  die 
seit  dem  Herbste  1869  so  bösartig  herrschende  Blat- 
ternepidemie endlich  erloschen  ist;  im  Frühsom- 
mer (Juni  und  Juli)  waren  bei  sehr  ungünstiger, 
feuchter  und  durch  starke  Temperaturwechsel  getrüb- 
ter Witterung  acute  Krankheiten  der  Respira- 
tionsorgane (Pneumonie,  Pleuritis)  und  Rheuma- 
tismen so  häufig  wie  zur  Frühlingszeit;  im  Spät- 
sonaroer (August  und  September)  trat  Keuchhusten 
und  Diphtherie  in  grösserer  Häufigkeit  auf,  Ty- 
phoid aber  erlangte  eine  bedeutende  epidemische  Ver- 
breitung, und  daneben  wurden  zahlreiche  Fälle  von 
Diarrhoe,  Cholera  nostras  und  Dysenteria 
(catarrhalis)  beobachtet. 

Toktekf.t(17)  setzt  seine  Jahresberichte  über  die 
Witterungs-  und  Krankheitsverhältnisse  in 
Lyon  fort.  - Während  der  ersten  Hälfte  des  Herbstes 
1870  war  die  Witterung  bei  mässiger  Wärme  und 
Trockenheit  sehr  angenehm;  in  der  zweiten  Hälfte 
trat  feuchtkaltes  Wetter  ein,  so  dass  an  mehreren 
Tagen  das  Thermometer  während  der  Nacht  unter  0 
fiel ; diesem  Wechsel  in  der  Witterung  entsprach  die 
Gestaltung  der  jahreszeitlichen  Krankheiten,  ohne  dass 
jedoch  eine  derselben  eine  wesentliche  Bedeutung  ge- 
wann; neben  diesen  Krankheiten  waren  Malaria- 
fieber,  wahrscheinlich  im  Zusammenhänge  mit 'den 
wegen  der  Befestigung  der  Stadt  unternommenen  Erd- 
arbeiten , sehr  häufig,  und  eine  wahrhaft  epidemische, 
späterhin  sehr  bedeutende  Verbreitung  gewannen  vom 
Octobor  an  Blattern.  Der  Winter  1870-71  war  un- 
gewöhnlich streng,  erst  Mitte  Januar  wurde  die  Wit- 
terung etwas  milder  und  Ende  Februar  trat  Frühlings- 
wetter ein ; dem  entsprechend  waren  Krankheiten  der 
Kespirationsorgane,  besonders  zahlreiche  Fälle  von 
schwerer  Bronchitis,  vorherrschend,  neben  densel- 
ben zeigten  sich  Masern  und  Scharlach,  domini- 
rend  aber  waren  Blattern.  Während  des  Frühlings 

■I<hr«ib«rlcht  <lor  g«mmmtao  Medicin.  1871.  Dd.  I. 


herrschte  eine  trockene,  warme,  nur  durch  starke  Tempe- 
ratursprünge getrübte  Witterung;  die  Krankheiten  der 
Respirationsorgane  Hessen  an  Heftigkeit,  weniger  an 
Häufigkeit  nach,  daneben  wurden  zahlreiche  Fälle  von 
Angina,  Diphtherie  und  Rheumatismus  be- 
obachtet, epidemisch  waren  Masern,  und  vor 
Allem  Blattern,  die  jedoch  an  Zahl  abnahmen 
und  als  Epidemie  im  Sommer  erloschen.  Während 
der  ersten  Hälfte  dieser  Jahroszeit  war  das  Wetter 
meist  kühl  und  trübe,  erst  in  der  zweiten  Hälfte 
trat  wahre  Sommerwärme  ein;  Anfangs  zeigten 
sich  der  Witterungsconstitution  entsprechend  Pneumo- 
niecn  und  Rheumatismen  sehr  häufig,  später  traten 
Darmcatarrhe,  Cholera  nostras  und  Dysenterie  auf, 
daneben  wurde  Typhoid  häufiger,  und  im  August  ent- 
wickelte sich  cino  Malariafieber- Epide  mic, 
welche  während  des  Herbstes  andaucrtc.  Die  Witte- 
rung während  dieser  Jahreszeit  war  trocken  und  kalt; 
acute  Erkrankungen  waren  trotzdem  im  Anfänge  des 
Herbstes  selten  und  trugen  keinen  ausgeprägten  jah- 
reszeitlichen Character;  neben  sporadischen  Fällen 
von  Diarrhoe,  Cholerine  und  Dysenterie  zeigte  sich 
vorzugsweise  häufig  Typhoid,  später  prävalirten 
Krankheiten  der  Athmungsorgane,  Rheumatismen,  und 
während  des  ganzen  Trimesters  herrschte,  wie  be- 
merkt, Malariafieber  epidemisch 

d.  Niederlande. 

Die  Niederländische  Gesellschaft  für  Beförderung 
der  Heilkunde  hat,  unter  andern  wissenschaftlichen 
Aufgaben,  sich  die  einer  Erforschung  der  medicini- 
schen  Topographie  und  der  Volkskrankheiten  des  Lan- 
des gestellt  und  für  diesen  Zweck  Commissionen  gebildet, 
welche  sich  mit  ihren  Untersuchungen  über  die  ein- 
zelnen Provinzen  zu  verbreiten  und  die  Resultate  die- 
ser Erhebungen  der  Gesellschaft  vorzulegen  haben.  Das 
erste  dieser  Referate  liegt  in  dem  von  Bkduin  (20) 
erstatteten  Berichte  über  die  medicinische  Topo- 
graphie und  Epidemiologie  Seelands,  mit 
besonderer  Berücksichtigung  von  Middelburg  vor, 
und  zwar  beziehen  sich  die  Angaben  vorzugsweise 
auf  die  Zeit  von  1848  -1868. 

Der  Boden  Seelands  gehört  durchweg  dem  Allu- 
vium an,  und  zwar  besteht  er  aus  einer  Lage  Dünen- 
sand und  einer  Lage  See-  und  Flussniederschlägcn, 
welche  durch  eine  Schicht  Torf  oder  festen  Sandes 
von  einander  getrennt  sind  ; das  gauzc  Land  bildet 
eine  Tiefebene,  die  jedoch  nirgends  unter  dem  nie- 
drigsten Pegelstande  liegt,  so  dass  eine  genügende 
Drainage  des  Bodens  ausführbar  erscheint;  diemittlero 
Höbe  des  Landes,  mit  Ausschluss  des  Dünensaumes, 
liegt  in  der  Höhe  oder  einen  Meter  unterhalb  des  Pe- 
gels von  Amsterdam.  Der  grösste  Theil  der  Küste 
erfreut  sich  in  den  Dünen  eines  natürlichen  Schutzes 
vor  Ueberschwemmungen  und  der  Gesundheitszu- 
stand seiner  Bewohner  kann  im  Allgemeinen  als 
günstig  bezeichnet  werden;  Ebbe  und  Flutb, 
denen  Seeland  seinen  fruchtbaren  Boden  zu  ver- 
danken hat,  sind  in  dieser  Beziehung  gewiss 
von  eben  so  grosser  Bodeutung,  als  die  insulare  Zer- 
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klüftung  des  Landes,  welche  auf  die  Verbreitung  epi- 
demischer Krankheiten  einen  sehr  entschiedenen  Ein- 
fluss äussert;  die  Provinz  ist  in  allen,  in  den  Nieder- 
landen überhaupt  beobachteten  Choleraepidemien  von 
der  Seuche  heimgesucht  worden,  allein  in  einem  ver- 
hültnissmässig  sehr  geringen  Grade,  so  dass  während 
die  Sterblichkeit  an  dieser  Krankheit  in  den  Epide- 
mieen  der  Jahre  1832  -1867  für  die  Niederlande  im 
Allgemeinen  2146  auf  100, WO  Bewohner  betrug,  dies 
Verhältuiss  sich  in  Seeland  nur  auf  443  gestaltete. 

Die  vom  Verf.  mitgcthcilton  meteorologischen 
Verhältnisse  Seelands  sind  den  in  den  Jahren  1835 
bis  1868  von  Prof.  Ballot  in  Vlissingen  angestcllten 
Beobachtungen  entnommen ; Rcf.  hat  die  wichtigsten 
Daten  aus  denselben  in  folgender  Tabelle  übersichtlich 
zusammcngestellt: 


Mittlere 

Temperatur. 

°C. 

Luftdruck 
in  Mm. 

Regenmenge 
im  täglichen 
Mittel 
in  Mm.*) 

Dccember . 

4,53 

762,83 

1,57 

Januar  . . 

2,87 

761,27 

1,63 

Februar . . 

3,86 

762,81 

1,58 

März  . . . 

5,68 

758,74 

1,49 

April  . . . 

9,65 

761,53 

0.83 

Mai  .... 

13,45 

761,41 

0,82 

Juni  . . . 

16,94 

762,96 

1,36 

Juli  .... 

18,20 

762,17 

1,78 

August  . . 

18,59 

761,40 

2,07 

September 

16,65 

761.67 

1,96 

October  . . 

12,76 

760,91 

1,41 

November. 

6,84 

762,15 

1,64 

Jahr 

10,83  | 

761,65 

1,51 

Bezüglich  der  Regenmenge  muss  hiezu  bemerkt 
werden , dass  die  einzelnen  Jahre  grosse  Differenzen 
zeigen,  so  dass  während  die  Regenmenge  im  Jahre 
1857  nur  40  Mm.  betrug,  dieselbe  im  Jahre  1856  auf 
045  Mm.  gestiegen  war;  dio  mittle  jährliche  Masse 
der  Niederschläge  aus  den  Jahren  1855-  66  berechnet 
sich  auf  550  Mm.  — Die  Windrichtung  ist  häufiger 
eine  acquatoriale  als  eine  polare;  vorherrschend  sind 
Winde  aus  WSW. ; während  des  Winters  wehen 
meist  S -Winde,  während  im  Frühling  häufig  Winde 
aus  N.  und  0.  auftreten.  — Mit  der  Sterbeziffer  der 
Bevölkerung  nimmt  Seeland  eine  der  höchsten  Stellen 
unter  den  Provinzen  des  Landes  ein,  während  die- 
selbe nämlich,  nach  der  Bevölkerungsstatistik  der  Jahre 
1841 — 1860  für  die  Niederlande  im  Allgemeinen  28 
pro  Mille  betrug,  steigerte  sie  sich  für  die  Provinz 
Seeland  auf  33  (für  Middelburg  allein  auf  32)  pro  Mille; 
diese  grosse  Sterblichkeit  steht  aber  zum  grossen 
Theile  damit  im  Zusammenhänge,  dass  Seeland  auch 
mit  der  Geburtsziffer  eine  der  höchsten  Stellen  in  der 
Biostatik  der  Niederlande  cinuimmt:  dicselbo  beträgt 
für  das  ganze  Land  35,  dagegen  für  die  Provinz  See- 
land 41  pro  Mille;  mit  dieser  grossen  Zahl  derGebur- 


*)  Vom  Ref.  aus  den  Einzelangaben  der  Jahre  1855 
bis  1866  berechnet. 


ten  ist,  wie  überall  unter  denselben  Verhältnissen, 
eine  grosso  Kindersterblichkeit  verbunden,  diese  aber 
ist  in  Seeland  nicht  blos  im  Verhältniss  zur  Zahl  der 
Erwachsenen,  sondern  auch  absolut,  im  Verhältniss 
zur  Zahl  der  Geburten,  grösser  als  in  andern  Provin- 
zen des  Landes,  so  dass  während  die  Sterblichkeit  im 
1.  Lebensjahro  für  die  Niederlande  im  Allgemeinen 
19  pCt.  der  Gebornen  beträgt,  dieselbe  in  Seeland  auf 
25  pCt.  steigt.  — Statistische  Erhebungen  über  die 
Todesursachen  liegen  aus  Middelburg  erst  für  die 
Jahre  1867 — 69  vor,  dieselben  lassen  daher  vorläufig 
keine  allgemeinen  Schlüsse  auf  dio  Krankheitsstatik 
zu.  — Eine  Hauptrolle  unter  den  endemischen  Krank- 
heiten spielen  in  Seeland  bekanntlich  Malariafie- 
ber; ihr  Vorherrschen  fällt  in  die  Monate  August  — 
November,  über  ihre  Frequenz  vermag  man  sich  aus 
der  Thatsache  ein  Urtheil  zu  bilden,  dass  unter  25889 
Krankheitsfällen,  welche  von  den  Stadtaerztcn  Mid- 
delburgs in  den  Jahren  1860 — 1868  behandelt  worden 
sind,  9108  Fälle  von  febris  intermitt.  vorkamen,  diese 
demnach  mehr  als  ein  Drittel  (35,2  pCt.)  der  ganzen 
Morbidität  bildeten,  und  dazu  noch  2574  Fälle  von 
Febr.  gastr.  und  biliös,  kommen,  von  denen  wahrschein- 
lich noch  viele  hierher  gehören.  — Einen  auffallenden 
Gegensatz  hierzu  bildet  die  Seltenheit  des  Vorkom- 
mens von  typhösen  Fiebern,indem  innerhalb  jener 
Zeit  von  den  genannten  Aorzten  Middelburgs  nur  275 
Fälle  dieser  Krankheiten  beobachtet  worden  sind.  — Von 
grösseren  Epidemicen,  welche  in  der  Zeit  von  1848 — 
1868  in  Seeland  geherrscht  haben,  werden  erwähnt: 

1)  ans  dem  Jahre  1851  eine  grosse,  aber  gutartige 
Maser nepidemie,  welche  sich  in  den  Monaten 
Juli  - November  über  die  ganze  Provinz  verbreitete; 

2)  aus  dem  Jahre  1852  eine  sehr  bedeutende  Epidemie 
remittirender  und  intermittirender  Mala- 
riafieber, welche  sich  im  August  nach  sehr  star- 
kem Regen  und  darauf  folgender  heisser  Witterung 
entwickelte  und  bis  gegen  den  Winter  zu  herrschte ; 

3)  im  Jahre  1855  eine  kleine  Blatternepi  de  mie 
in  Arnemuiden,  wo  von  den  1600  Einwohnern  371  (da- 
runter 276  nicht-Vaccinirte)  erkrankten  und  35  erla- 
gen, und  eine  gutartige  Masernepidemie,  welche 
während  des  September  in  Middelburg  ihren  Anfang 
nahm,  und  bis  ins  folgende  Jahr  fortwährte;  daneben 
herrschten  4)  im  Jahre  1856  Blattern  und  Keuch- 
husten, der  sich  in  Middelburg  ebenfalls  schon  im 
Jahre  zuvor  gezeigt  hatte  und  im  Sommer  dieses  Jah- 
res eine  allgemeine  Verbreitung  gewann  und  zahl- 
reiche Todesfälle  herbeiführte;  5)  aus  dem  Jahre  1858 
eine  Scharl  achepidemie,  welche  schon  im  Jahre 
1857  ihren  Anfang  genommen  hatte,  während  des 
Herbstes  dieses  Jahres  in  Middelburg  sehr  bösartig 
verlief  und  erst  im  Frühjahr  des  folgenden  Jahres  er- 
losch; 6)  eine  sehr  verbreitete  Malaria epidemie 
im  Herbste  1859  ; 7)  eine  Masernepidemie,  welche 
im  Herbste  1862  auftrat  und  bis  in’s  folgeude  Jahr 
fortherrschte,  und  Diphtherie,  welche  sich  in  die- 
sem Jahre  hier  zum  ersten  Male  und  zwar  in  6 Ge- 
meinden epidemisch  zeigte;  8)  aus  dem  Jahre  1865 
eine  sehr  bedeutende  Malariaepidomie,  diebeson- 
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dere  im  Herbste  (September  bis  November)  prävalirte 
und  neben  derselben  Blattern,  an  welchen  in  der 
Provinz  242  Individnen  (darunter  176  nicht-Vaccinirte) 
erlagen;  9)  aus  dem  Jahro  1866  eine  Cholera  - 
Epidemie,  die  jedoch  nur  eine  geringe  Verbreitung 
erlangte,  so  dass  bei  einer  Bevölkerung  von  nahe 
20,000  Seelen  nur  252  Todesfälle  an  dieser  Krankheit 
vorkamen;  in  demselben  Jahro  herrschte  Scharlach 
in  Vlissingen  epidemisch. 

c.  Deutschland. 

Eine  in  technischer  nicht  weniger  als  sachlicher 
Beziehung  vortreffliche  statistische  Arbeit  hat  Likvin 
(23)  in  seinen  Untersuchungen  über  die  Sterblich- 
keit in  Danzig  während  der  Jahr  e 1863  bis 
1 869  geliefert ; der  nächste  Zweck  bei  diesen  Unter- 
suchungen ging  dahin,  „für  eine  nach  Verlauf  einerlän- 
geren Reihe  von  Jahren  in  gleicher  oder  ähnlicher  Weise 
ausgeführte  Arbeit  einen  Massstab  zu  geben,  an  dem 
die  sanitären  Einflüsse  der  jetzt  in  Danzig  im  Bau 
begriffenen  Wasserleitung  und  Canalisation  gemessen 
werden  können,“  allein  Verf.  hat  seiner  Arbeit  da- 
durch einen  grösseren  Werth  gegeben,  dass  er  die  ge- 
wonnenen statistischen  Resultate  gleichzeitig  zu  ge- 
wissen, für  die  öffentliche  Gesundheit  wichtigen  Facto- 
ren  in  Beziehung  (gebracht  und  so  die  Möglichkeit 
geboten  hat,  gewisse  locale  Schäden  aufzudecken, 
welche  Leben  und  Gesundheit  der  Bewohner  in  ein- 
zelnen Stadttheilen,  Strassen  oder  Häusern  gefährden. 
Mit  grosser  Schärfe  und  Klarheit  behandelt  Verf. 
die  groben  Mängel,  welche  der  Mortalitätsstatistik, 
soweit  dieselbe  eben  die  Basis  für  die  Aufgaben  der 
öffentlichen  Hygiene  abgeben  soll,  anhaften;  erzeigt, 
dass  es  nicht  blos  genügt,  dieselbe  für  eine  Stadt  in 
ihrem  ganzen  Umfange  oder  für  die  einzelnen,  nach 
gewissen  territorialen  Principien  unterschiedenen  Theile 
derselben  zu  entwickeln,  sondern  dass  gleichzeitig 
eine  andere  Reihe  Factoren  in  Rechnung  gebracht 
werden  muss,  welche  für  das  öffentliche  Wohl  resp. 
den  Gesundheitszustand  der  Bewohner  von  entschei- 
dender Bedeutung  sind,  so  namentlich  die  Dichtigkeit 
der  Bevölkerung,  der  Wohlstand  derselben,  die  Ge- 
drängtheit, in  welcher,  und  der  Grund  und  Boden, 
auf  welchem  dieselbe  lebt.  Nur  auf  diesem  Wege 
gelangt  man  zu  wahrhaft  vergleichbaren  Grössen,  und 
nur  so  vermag  man  die  dem  öffentlichen  Wohle  feind- 
seligen Einflüsse  zu  erkennen  und  damit  die  Basis 
für  gesundheitsgemässe  Reformen  zu  gewinnen.  - In 
diesem  Geiste  hat  Verf.  die  Mortalitätsverhältnisse 
Danzigs  statistisch  bearbeitet,  indem  er  zunächst  und 
zum  Theil  im  Anschlüsse  an  die  früher  von  ihm  ver- 
öffentlichte Schrift  über  die  Cholera  in  Danzig  (vergl. 
Jahresbericht  1868  II.  S.  224,  226),  die  Bevölkerungs- 
statistik innerhalb  der  einzelnen  zwölf  von  ihm  zu- 
sammengefassten Strassengruppen,  welche  das  ganze 
Gebiet  der  innem  (d.  h.  innerhalb  der  äusseren  Fe- 
stungswerke gelegenen)  Stadt  begreifen , nach  den 
zuvor  genannten  Gesichtspunkten  festgostellt  und  da- 
ran eine  statistische  Darstellung  der  Mortalität  im 


Allgemeinen  und  innerhalb  jener  einzelnen  zwölf 
Gruppen  im  Speciellen  angcreiht  hat.  Ref.  muss  sich 
darauf  beschränken,  bezüglich  der  Technik,  welche 
Vf.  verfolgt  und  der  speciellen  Resultate,  zu  welchen 
er  in  dem  ersten  Theile  seiner  Arbeit  gelangt  ist,  in- 
sofern derselben  ein  wesentlich  locales  Interesse  zu- 
kommt, auf  das  Original  zu  verweisen,  und  einige  der 
wichtigsten  Daten  aus  dem  zweiten,  die  Mortalität  und 
die  allgemeinen  Ergebnisse  der  Untersuchung  betref- 
fenden Theile  hervorzuheben. 

In  der  siebenjährigen  Periode  von  1863—1869 
starben  in  Danzig  bei  einer  mittleren  Bevölkerungs- 
grösse von  68,795  Seelen  17,794  d.  h.  3,685  pCt.  der 
Lebenden  oder  1:27;  in  der  Periode  1825 — 1862  be- 
trug die  Sterbeziffer  27,4,  so  dass  die  Sterblichkeit 
also  nahezu  dieselbe  geblieben  ist.  Eine  sehr  erheb- 
liche Steigerung  scheint  dagegen  die  Mortalität  der 
Altersklasse  bis  unter  1 Jahre  erfahren  zu  haben ; sie 
macht  für  diesjährige  Periode  fast  “ der  Gcsammtsterb- 
lichkeit  aus,  während  sie  in  der  Periode  von  1825 — 
1862  nur  25,74  pCt.  betrug.  Bezüglich  der  Todes- 
ursachen weist  Verfasser  nach,  dass  die  einzelnen 
Krankheiten  hinsichtlich  der  Häufigkeit  der  durch 
sie  herbeigeführten  Todesfälle  in  den  einzelnen 
Jahren  ein  sehr  verschiedenes  Verhalten  zeigen,  dass 
einige  derselben  in  dieser  Beziehung  grosse  Schwan- 
kungen, andere  eine  gewisse  Gleichmässigkeit  erken- 
nen lassen  und  sich  gerade  hierin  der  epidemische 
Charakter  einer-,  der  endemische  andererseits  aus- 
spricht; von  diesem  Gesichtspunkte  aus  müssen  neben 
Schwindsucht  und  Cholera  infantum  auch  typhöse  Fie- 
ber zu  den  stationären  Krankheiten  Danzigs  gezählt  wer- 
den; die  Gesammtzabl  der  an  epidemischen  Krank- 
heiten während  der  7jährigen  Periode  Gestorbenen 
beträgt  16,2  pCt.  der  Gesammtmortalität,  man  ersieht 
hieraus,  ,,dass  trotz  des  Schreckens,  den  sie  verbrei- 
ten, die  Wirksamkeit  der  Epideinieen  eine  untergeord- 
nete ist.“  — Die  grösste  Sterblichkeit  fällt  in  die 
Monate  April  (in  Folge  von  Krankheiten  der  Respi- 
rationsorgane, Schwindsucht,  typhöse  Fieber,  Blattern, 
Masern)  und  Juli  und  August  (mit  Praevalenz  von 
Cholera,  Cholera  infant.,  typh.  Fieber,  Masern,  Schar- 
lach); die  übrigen  Monate  stehen  in  Bezug  auf  die 
Höhe  der  Mortalität  fast  gleich.  Die  Sterblichkeit  in 
der  Altersklasse  bis  unter  einem  Jahre  hat  ihr  Mini- 

i 

mum  im  März,  das  Maximum  im  August  (Brechdurch- 
fall); die  grösste  Sterblichkeit  an  Phthisis  fällt  in  die 
Mitte  des  Frühlings  (April).  Masern,  haben  inner- 
halb der  7jährigen  Periode  3 Mal  (Mai  bis  September 
1863,  Januar  1865  bis  September  1866,  Januar 
bis  August  1869),  Scharlach  nur  ein  Mal  (Deccm- 
ber  1867  bis  Anfang  1870)  epidemisch  geherrscht; 
Meningitis  cerebro-spinalis  zeigte  sich  zuerst 
im  Februar  1865,  im  April  erreichte  die  Epidemie  ihre 
Acme  und  erlosch  im  Octobor;  eine  zweite,  nicht  be- 
deutende Epidemie  herrschte  in  den  Monaten  Februar 
bis  December  1869,  die  erste  forderte  105,  die  zweite 
nur  27  Opfer.  — Bezüglich  der  örtlichen  Vertheilung 
der  Todesfälle  im  Verhältniss  zn  den  zuvor  genannten 
Einflüssen  (Dichtigkeit  der  Bevölkerung,  Wohlstand, 

34* 
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Grand  und  Boden  a.  a.)  lassen  sich  aus  den  vorliegen- 
den Thatsachen  folgende  allgemeine  Schlüsse  ziehen: 
Ein  wesentlicher  Zusammenhang  zwischen  der  Dich- 
tigkeit der  Bevölkerung  und  der  Mortalität  kann  nicht 
nachgewiesen  werden,  um  so  bestimmter  aber  zeigt 
sich  ein  solcher  zwischen  der  Wohlhabenheit,  dem  ge- 
drängten Zusammenleben  und  den  Bodenverhältnissen 
einer-  und  der  Höhe  der  Sterblichkeit  andererseits; 
cs  lässt  sich  die  Bedeutung  jedes  einzelnen  dieser  Ele- 
mente für  die  Mortalität  nicht  wohl  gesondert  ent- 
wickeln, da  die  Wohlhabenheit  gleichzeitig  nicht  nur 
ein  weniger  eng  gedrängtes  Zusammenleben  ermög- 
licht, als  auch  die  Wahl  der  in  Bezug  auf  Grund  und 
Boden  gesundesten  Stadttheile  offen  lässt;  fast  in 
allen  Gruppen  aber  stellt  sich  der  günstige  Einfluss 
dieser  Momente  auf  Sterblichkeit  zur  Evidenz  heraus. 
Verf.  knüpft  an  diese  Betrachtung  eine  Reihe  von 
Vorschlägen,  um  dio  Nachtheile,  welche  aus  den  ge- 
nannten socialen  und  localen  Missständen  horvorgehen, 
mit  Beseitigung  oder  Verringerung  dieser  auf  das  mög- 
lichst niedrige  Mass  herabzudriieken. 

Nach  dem  Berichte  von  Müllkr  (24)  betrug  die 
Sterblichkeit  im  Jahre  1870  in  Berlin 
25,594,  überstieg  die  des  Vorjahres  demnach  um  2919 
und  verhielt  sich,  bei  einer  Bevölkerung  von  etwa 
700,000  -=  1 : 27 ; dio  Zahl  der  Geburten  betrug 
31,943  (16,491  M.,  15,452  W.),  überstieg  die  des  Vor- 
jahres um  1842  und  verhielt  sich  zur  Zahl  der  Todes- 
fälle = 124  : 100.  Die  Todesfälle  vertheilten 
sich  auf  die  einzelnen  Monate  resp.  Jahreszeiten  wie 
folgt: 


December  . 
Januar . . . 
Februar  . . 
März  . . . 
April  . . . 
Mai  . . . . 
Juni  . . . . 
Juli  . . . . 
August  . . 
September . 
Octoher  . . 
November  . 


2114  ) 

1886  J 5869  Winter. 
1869  ! 

2226  ' 

2064  | 6254  Frühling. 
1964  ) 

2420  i 

2780  > 8143  Sommer. 
2943  \ 

1885  ) 

1756  ’ 5328  Herbst. 
1687  S 


Wie  immer  fiel  die  grösste  Sterblichkeit  (Cholera 
infant.)  in  den  Sommer.  — Bezüglich  der  Geburts- 
und Todesfälle  in  den  einzelnen  Revieren  der  Stadt 
bestätigte  sich  auch  diesmal  das  Gesetz,  dass  die  Zahl 
der  Verstorbenen  um  so  grösser  ausfällt,  jo  grösser 
die  Zahl  der  Geburten  ist ; die  von  den  ärmeren 
Klassen  bewohnten  Reviere  waren  die  an  Geburten 
und  Todesfällen  reichsten.  Dem  Gcschlechte  nach 
waren  unter  den 


Männlich 

Weiblich 

absolut. 

pCt. 

absolut. 

pCt 

Geboren  . 

16491 

51,62 

15452 

48,38 

Gestorben 

13921 

54,39 

11673 

45,61 

Die  Zahl  der  Todesfälle  in  der  Altersklasse  bis 
zum  vollendeten  1.  Lebensjahre  (mit  Ausschluss  der 
1472  Todtgcbomen)  betrug  10;074,  d.  h.  41,7  pCt. 


der  Gesammtmortalität  und  33  pCt.  sämmtlicher  lebend 
Geborenen.  — Todtgcboren  waren  1472  (829  M., 
643  W.),  darunter  341  (193  M.,  148  W.)  unehelich, 
während  die  Gesammtzahl  der  unehelich  Geborenen 
4716  (2442  M.,  2274  W.)  betrug.  Unter  den  Todes- 
ursachen nehmen  Brechdurchfall  (3562  Fälle,  darunter 
3195  bei  Kindern  bis  zum  1.  und  275  bei  solchen  vom 
1 — 2.  Lebensjahre),  Schwindsucht  (3043Fälle),  Pneu- 
monie, Pleuritis  (1191  Fälle),  Gehirnentzündung 
(1028  Fälle),  typhöse  Fieber  (701  Fälle,  bes.  im  Früh- 
ling und  Herbst)  und  Diphtherie  (555  Fälle,  vorwie- 
gend in  den  Monaten  Mai,  Juni,  Juli,  December)  die 
erste  Stelle  ein.  — Die  Zahl  der  Selbstmorde  betrug 
196  (141  M.,  55  W.),  darunter  3 in  der  Altersklasse 
von  10  —15  Jahren;  dio  Ausführung  der  Tbat  erfolgte 
92  Mal  durch  Erhängen,  44  Mal  durch  Vergiftung 
(darunter  8mal  durch  Kohlenoxyd),  28mal  durch  Er- 
tränken, 19mal  durch  Erschiessen,  9mal  durch  Hals- 
durchschneiden , 4 mal  durch  Sturz  aus  dem  Fenster 
Die  Zahl  der  tödtlichenUnglücksfälle  betrug  309  (227 
M.  82  W.). 

Nach  den  Mittheilungen  von  Graktzkr  (25)  über 
die  Bevölker ungs  - Be wegung  in  Breslau  im 
Jahre  1870  betrug  die  Zahl  der  Geburten  8154,  die 
der  Todesfälle  (einschliesslich  318  Todtgeborne)  6345 
(3367  M.,  2798  W.),  so  dass  sich,  bei  einer  (geschätz- 
ten) Bevölkerung  von  198,000  Seelen,  die  Geburts- 
ziffer auf  4,12pCt.  = 1 : 24,28,  dio  Sterbeziffer  auf  3,2 
— 1:31,21  berechnet.  — Die  Sterblichkeit  in  den 
einzelnen  Monaten,  resp.  Jahreszeiten  gestaltete  sich 
folgendermasscn : 


December  . 

493 

Januar.  . . 

468  ' 

1428  Winter. 

Februar  . . 

467  1 

März  . . . 

526 

April  . . . 

500 

1645  Frühling. 

Mai  .... 

619 

Juni  .... 

610 

Juli  .... 

577 

1929  Sommer. 

August  . . 

742 

September. 

451 

Octoher  . . 

447 

1343  Herbst 

November  . 

445 

Von  den  Gestorbenen  gehörten  36,8  pCt.  dem  Alter 
bis  zum  1.  vollendeten  Lebensjahre,  1 1,5  pCt.  dem 
vom  1.  bis  5.  Jahre  an;  todtgeboren  waren  318,  dar- 
unter 61  uneheliche.  - Von  epidemisch  herrschenden 
Krankheiten  ist  Breslau  während  des  Jahres  1870  ganz 
verschont  geblieben.  - Denselben  Gegenstand  behandelt 
die  Arbeit  vonFiKKRNSTBiK  (26);  die  wenn  auch  nicht 
erheblichen  Differenzen  in  den  einzelnen  Zahlcnan ga- 
ben, welche  sich  in  diesen  und  den  Mittheilungen  von 
Graktzbii  finden,  beweisen,  wie  traurig  es  noch 'im- 
mer mit  der  amtlichen  Statistik,  selbst  in  den  grossen 
Städten  steht,  und  noch  weniger  vorlässlich  und  brauch- 
bar erscheint,  Angesichts  der  fast  durchweg  unklaren, 
nichtssagenden  Noraenclatur,  die  Statistik  der  Todes- 
ursachen. 

Dem  Berichte  von  Flinzkr  (28)  über  die  Bevöl- 
kerungs-Bewegung in  Chemnitz  im  Jahre 
1870  entnimmt  Ref.  folgende  Daten:  In  der  Stadt, 
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mit  einem  Umfange  von  2032  Acker,  143  Qu. -Ratbon, 
lebten  im  Jahre  1870  in  2296  bewohnten  Gebäuden 
64,047  Einwohner;  die  Zahl  der  Geburten  betrug  3260, 
die  der  Gestorbenen  2378.  Die  Geburtsziffer  berechnet 
sich,  ausschliesslich  der  Todtgehornen , auf  19; 
die  stärkste  Geburtszahl  fällt  auf  den  Juli  (Concep- 
tionsraonatOctober),  die  niedrigste  auf  November  (Con- 
ceptionsmonat  Februar);  das  Verhältniss  der  Gehör- 
nen in  den  Geschlechtern  gestaltet  sich=  106,32  M. : 
10Ü  W. ; unter  den  Geborenen  sind  1 1,44  pCt.  unehe- 
liche ; die  Zahl  der  Todtgeborenen  betrug  84  (51  M. 
33  W.),  darunter  10  uneheliche.  - Ehen  wurden  608 
geschlossen.  - Die  Sterblichkeitsziffer  berechnet  sich  auf 
27 , mit  Ausschluss  der  Todtgeborenen  auf  28 , das 
Verhältniss  der  Todesfälle  in  den  Geschlechtern  = 
109,88  M. : 100  W.  Die  grösste  Sterblichkeit  fiel  in  den 
Sommer  (Juni  — August),  die  kleinste  in  die  Monate 
Februar  und  October ; die  Mortalität  im  1.  Lebens- 
jahre war  47,77  pCt.,  im  zweiten  10,72  pCt. , in  der 
Altersklasse  von  0 — 6 Jahren  65,66  pCt.,  die  Präva- 
lenz der  Sterblichkeit  im  Sommer  war  vorzugsweise 
dutch  die  Mortalität  der  Individuen  im  1.  Lebensjahre 
bedingt.  Unter  den  Ursachen  der  Kindersterblichkeit 
(Alter  von  0 bis  6 Jahren)  prävaliren  Krämpfe  (772 
Todesfälle,  d.  h.  21,3  pCt.  sämmtlicher  lebend  Ge- 
hörnen, besonders  im  1.  Lebensjahre  und  während  dor 
Sommermonate),  Blattern  (169  Todesfälle),  Cholera 
infant.  (85  Todesfälle,  39  M.,  46  W.)  und  Abzehrung 
(85  Fälle,  46  M. , 39  W.).  An  Lungenschwindsucht 
(einfache  oder  mit  Tuberculoso  anderer  Organe  com- 
plicirt)  erlagen  202 Individuen,  d.  i.  1:317  Bewohner, 
an  Lungenentzündung  78  (51  M.  27  V.,  die  meisten 
— 39  — in  den  Monaten  April— Juni),  an  Typhoid 
90  (50  M.  40  W.) ; diese  Krankheit  herrschte  in  zwei 
von  einander  getrennten  Herden  epidemisch,  — die 
grösste  Zahl  der  Todesfälle  (63)  fiel  in  die  Monate 
Juni  — October.  Blattern  herrschten  während  des  gan- 
zen Jahres  epidemisch,  haben  aber  unter  den  Erwach- 
senen eine  nur  geringe  Sterblichkeit  (20)  veranlasst. 
Todesfälle  an  Krebs  sind  34  (8  M.  26  W.),  durch 
Selbstmord  27  (22  M.  5 W.)  verzeichnet,  darunter  6 
durch  Erschiessen,  2 durch  (Cyankalium-)  Vergiftung, 
8 durch  Ertränken,  11  durch  Erhängen. 

Gbisslrr  (31)  berichtet  über  die  Be  Völker  ungs- 
Bewegung  und  die  Krankheits-Verhältnisse 
in  Meerane  während  der  Jahre  1835 — 1869. 
Die  Stadt  liegt  in  50°51  N.  B.  und  30"7  0.  L.,  842  F. 
über  dem  Spiegel  des  Meeres;  den  Boden  bildet  eine 
mächtige  Lehmschicht,  welche  Rothliegendem  anflagert ; 
die  mittlere  Jahrestemperatur  beträgt  6,78"  R.  (Früh- 
ling 6,53,  Sommer  13,80,  Herbst  7,24,  Winter  -0,55), 
in  der  wärmeren  Jahreszeit  herrschen  Winde  aus  W., 
im  Winter  aus  N.  und  0.  vor;  das  Trinkwasser  ist 
gut,  die  Strassen  sind  fast  durchweg  gut  gepflastert; 
die  Abzugskanäle  für  das  Tagwasser,  sowie  Senkgru- 
ben u.  s.  w.  in  einem  befriedigenden  Zustande.  Die 
Bevölkerung  betrug  im  Jahre  1834  4172,  1867  war  sie 
auf  16,904  gestiegen,  hatte  sich  also  in  35  Jahren  mehr 
als  vervierfacht;  innerhalb  dieser  Zeit  waren  19,571 
Geburts-  und  12,446  Todesfälle  vorgekommen,  auf 


1000  Lebende  demnach  55,3  Geburten  (=  1:18)  und 

35.7  Todte  (=  1:28);  die  mittlere  Lebensdauer  be- 

18  4-  28 

rechnctsich  hiernach  auf  - — 23  Jahre,  wäh- 

2 

rend  dieselbe,  für  die  Bevölkerung  von  ganz  Sachsen 
berechnet,  29  — 30  Jahre  beträgt;  dio  Ursache  dieses 
höchst  ungünstigen  Verhältnisses  ist  in  dor  grossen 
Kindersterblichkeit  zu  suchen.  Dio  Mortalität  in  den 
einzelnen  Jahren  der  35jährigen  Periode  zeigt  nicht 
geringe  Schwankungen,  bemerkenswerth  aber  ist,  dass 
die  Sterblichkeitsverhältnisse  in  den  letzten  20  Jahren 
trotz  dor  viel  höheren  Bevölkerung  bei  ausgebreiteten 
Epidemieen  nicht  schlechter  geworden  sind,  als  zu  der 
Zeit,  wo  Meerane  kaum  6000  Einwohnor  hatte ; inner- 
halb der  Jahreszeiten  gestaltete  sich  das  Verhältniss 
der  Goburten  und  Todesfälle  folgendermassen  : Es 
kamen 

Geburten  Todesfälle 
pCt  pCt. 

auf  den  Winter  (December  bis  Februar)  24,81  22,74 

- - Frühling  (März  bis  Mai)  . . . 24,99  25,54 

- - Sommer  (Juni  bis  August)  ♦ . 26,07  27,43 

- - Herbst  (September  bis  Novbr.)  . 24,13  24,29 

Die  Prävalenz  der  Mortalität  im  Sommer  ist  durch 
Vorherrschen  epidemischer  Krankheiten,  namentlich 
aber  durch  die  in  diese  Jahreszeit  fallende  hohe  Kin- 
dersterblichkeit bedingt.  Unter  den  19,571  Geburten 
(10,065  M.,  9505  W.)  waren  891  Todtgeburten  (510 
M.,  381  W.).  - Von  den  11,553  Todesfällen  (5988 
M.,  5565  W.)  kommen  5647  (3068  M.,  2579  W.),  d.  i. 

48.8  pCt.  der  Gesammtsterblichkeit  auf  dio  Alters- 
klasse von  0 — 1 Jahre,  2292  (1190M.,  1102W.),  d.  i. 

19.8  pCt.  auf  die  von  1 — 6 Jahren,  327  (167  M.,  160 
W.),  d.  i.  2,8  pCt.  auf  die  von  6 — 14  Jahren;  das 
Verhältniss  der  Kindersterblichkeit  zur  Gesammtmor- 
talität  (71,5  pCt.)  ist  demnach  ein  ganz  enormes; 
nimmt  man  dio  Zahl  der  Kinder  unter  14  Jahren  auf 
ein  Drittel  der  Gesammtbevölkerung  an,  so  ergiebt 
sich,  dass  unter  1000  dieser  Altersklasse  jährlich  70 
bis  80,  unter  den  höheren  Altersklassen  dagegen  nur 
10—13  sterben;  übrigens  hat  die  Kindersterblichkeit 
in  den  letzten  Jahren  entschieden  zugenommen  (woran 
übrigens  weniger  epidemische  Krankheiten  als  Fehler 
in  der  Hygiene,  besonders  in  der  Ernährungsweise 
der  Säuglinge,  die  Schuld  tragen),  und  man  wird  nicht 
irre  gehen,  wenn  man  die  Sterbenswahrscheinlichkeit 
im  1.  Lebensjahre  auf  0,3  annimmt,  und  dieselbe  für 
Knaben  viel  höher,  als  für  Mädchen  veranschlagt. 
Unter  den  besonders  das  kindliche  Alter  betreffenden 
Todesursachen  sind  zu  erwähnen:  1)  Masern;  sie 
haben  in  dem  35jährigen  Zeitraum  8 Mal  (1837,  50, 
53,  57,  61,  65,  67,  69)  epidemisch  geherrscht,  sind 
mit  der  Zunahme  der  Bevölkerung  also  bedeutend  häu- 
figer geworden,  die  bedeutendste  Mortalität  (S2,  d.  i. 
•16  pCt.  der  gesammten  Kindersterblichkeit)  veran- 
lassto  die  Epidemie  vom  Jahre  1861;  2)  Scharlach 
bat  6 Mal  (1835  - 6,  44  - 45,  49—50,  55—  56,  61 
und  67  — 68)  epidemisch  geherrscht,  dio  grösste  Sterb- 
lichkeit an  dieser  Krankheit  zeigen  die  Jahre  1856 
(40  ==  12 — 13  pCt.)  und  1867  (67  in  gleichem  Ver- 
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bältnisse);  3)  Blattern  haben  5 Mal  (1841,  50,  56, 
61 — 62,  67 — 68)  epidemisch  geherrscht,  am  bösartig- 
sten im  Jahro  1841,  in  welchem  89  Todesfälle  (42pCt. 
der  gesammtcn  Kindersterblichkeit)  an  dieser  Krank- 
heit vorkamen.  — Bezüglich  der  übrigen  das  kind- 
liche Alter  besonders  häufig  betreffenden  Todesur- 
sachen (so  namentlich  Lungenentzündung)  gewähren 
die  Todtenregister  keinen  sicheren  Anhalt.  — Im 
Gegensätze  zu  der  grossen  Kindersterblichkeit  in 
Meerane  zeigt  die  Mortalität  in  den  höheren  Alters- 
klassen sehr  günstige  Verhältnisse ; sie  beträgt  in  der 
35jährigen  Periode  3287,  darunter  1563  Todesfälle 
im  männlichen,  1724  im  weiblichen  Geschlechte;  und 
diese  Prävalenz  der  Mortalität  unter  Frauen  ist  relativ 
noch  grösser,  wenn  man  in  Betracht  zieht,  dass  auf 
10,0(X)  männliche  Einwohner  nur  etwa  9,500  weib- 
liche kommen.  — lieber  die  vorzugsweise  die  höhe- 
ren Altersklassen  betreffenden  Todesursachen  lässt 
sich  nur  bezüglich  der  Lungenschwindsucht  mit  einiger 
Verlässlichkeit  urtheilen ; man  kann  annehmen,  dass 
diese  Krankheit  ungefähr  7 pCt.  der  Gesammtsterb- 
lichkeit  beträgt  und  dass  von  350  Bewohnern  aller 
Altersklassen  jährlich  einer  derselben  erliegt. 

Aus  den  amtlichen  Mittheilungen  (33)  über  den 
Civilstand  von  Frankfurt  a.  M.  im  Jahre 
1870  sind  folgende  Daten  hervorzuheben:  Die  Zahl 
der  Geburten  betrug  2659  (1371  M.  1288  W.),  darun- 
ter 92  Todtgeburtcn  (47  M.,  45  W.),  unehelich  Gebo- 
rene waren  380  (202 M.,  178  W.),  darunter  31  (15 M., 


16  W.)  todtgehoren;  das  Maximum  der  Geburten 
(272 — 227)  fiel  in  die  Monate  März,  Januar,  Juni,  Juli, 
das  Minimum  (187 — 216)  in  die  Monate  November, 
August,  Mai,  December.  — Die  Zahl  der  Ehen  be- 
trug 670,  die  der  Todesfälle  (einschliesslich  der  92 
Todtgeburten)2ll9(1180M.,  939  W.),  davon  483  (279 
M.,  204  W.)  im  ersten  und  172  (78  M.,  94  W.)  in 
der  Altersklasse  vom  1 — 5.  Lebensjahre;  die  grösste 
Sterblichkeit  (190 — 200)  fiel  in  die  Monate  Mai,  De- 
cember, Juni  und  October,  die  kleinste  (141  — 167) 
in  die  Monate  Februar,  Januar,  April,  die  grösste 
Kindersterblichkeit  in  die  Monate  Mai  bis  August. 
Selbstmorde  kamen  43  (34  M.,  9 W.)  vor,  davon  2ö 
durch  Erhängen,  12  durch  Erschlossen,  5 durch  Er- 
tränken, 4 durch  Vergiften,  je  1 durch  Ueberfahren 
und  Halsabschneidern  — Unter  den  Todesursachen 
prävaliren  Lungenschwindsucht  (319  Todesfälle), 
Lungenentzündung  (152,  darunter  57  in  der  Alters- 
klasse von  0 — 5 Jahren  und  64  in  der  von  50  Jahren 
und  darüber),  Atrophie  der  Kinder  (128)  und  typhöse 
Fieber  (89  Todesfälle). 

Majkr  (34)  giebt  eine  Statistik  der  Todes- 
ursachen im  Königreiche  Bayern  für  das 
Jahr  1868  — 69  in  Vergleichung  mit  dem 
Vorjahre  nach  dem  von  der  Regierung  neuerlichst 
verbesserten  Mortalitäts  - Schema ; über  die  Gestal- 
tung der  Mortalitätsverhältnisse  in  den  einzelnen  Re- 
gierungsbezirken nach  grösseren  ätiologischen  Gruppen 
giebt  folgende  Tabelle  Aufschluss: 


Oberbayern 

Niederbayern. 

Pfalz. 

Oberpfalz. 

Oberfrankon. 

Mittelfranken 

Unterfranken. 



Schwaben. 

Königri 

M. 

jich  1868-69 
W.  j S 

König] 

M. 

■eich  18 
W 

TotUgcboren 

1069 

669 

1249 

611 

884 

1046 

643 

688 

3996 

2863 

6859 

3728 

2833 

Bald  nach  der  Geburt 

gestorben  

1720 

1117 

703 

966 

677 

911 

777 

1231 

4526 

3576 

8102 

4418 

3400 

Altersschwäche 

1736 

1406 

1130 

1332 

1322 

1531 

1540 

1450 

5155 

6292 

11447 

5056 

5999 

Tod  durch  äussere  Ge- 

walt 

471 

237 

1S4 

203 

252 

260 

196 

276 

1661 

418 

2079 

1606 

447 

Tod  durch  Schwanger- 

Schaft  u.  Wochenbett 

240 

205 

206 

134 

120 

148 

187 

177 

— 

1417 

1417 

— 

1339 

Tod  durch  acute  Krank- 

heiten 

Tod  durch  chronische 

11626 

8145 

9080 

7234 

6253 

9255 

8151 

9926 

37148 

32522 

69670 

35638 

32412 

Krankheiten 

10202 

5622 

4855 

47S0 

4268 

5819 

4967 

6346 

23725 

23134 

46859 

22268 

22140 

Plötzliche  Todcsffdlc  . . 

1439 

1145 

663 

786 

914 

1233 

1192 

1184 

4434 

4122 

8556 

4239 

3983 

Tod  durch  chirurgische 

Krankheiten 

471 

203 

267 

‘239 

209 

242 

295 

347 

1307 

1066 

2373 

1259 

1032 

Tod  durch  unbestimmte 

Ui  Sachen . 

47 

95 

655 

93 

30 

637 

223 

44 

937 

887  1 

1824 

1181 

1204 

29021 

-t* 

O 

00 

18992 

16378 

14929 

21082 

18171 

21669 

82889  76297 

159186 

79392 

74789 

Zur  Erläuterung  und  Ergänzung  der  iri  dieser  Ta- 
belle ermittelten  Thatsachen  fügt  Verf.  folgende  Spo- 
cial-Angaben  hinzu : die  relativ  grosso  Zahl  der  Todt- 
geburten  in  der  Pfalz  rührt  daher,  dass  hier  nicht 
bloss  die  wirklich  Todtgeborenen,  sondern  auch  die 
vor  Aufnahme  in  die  Civilregistcr  gestorbenen  Kinder 
dahin  gezählt  werden;  das  Maximum  der  Todtgebur- 
ten  fällt  in  die  kalte,  das  Minimum  in  die  warme  Jah- 


reszeit, beide  verhalten  sich  zu  einander  = 12: 10. 
An  Cholera  infant.  starben  5946  (im Vorjahr 7958) 
Kinder,  d.  h.  3,7  pCt.  (5,2  pCt.)  aller  Gestorbenen 
überhaupt  und  8,4  pCt.  (1 1,4  pCt.)  aller  im  ersten  Le- 
bensjahre Gestorbenen;  die  Abnahme  der  Sterblichkeit 
an  dieser  Krankheit  gegen  das  Vorjahr  dürfte  haupt- 
sächlich in  der  niedrigeren  Sommer- Temperatur  ihren 
Grund  haben , die  Krankheit  ist  in  den  südlichen  Pro- 
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vinien  (Oberbaycru,  Schwaben)  viel  häufiger  als  in 
den  fränkischen  Kreisen.  Die  durch  diese  Krankheit 
sowie  durch  Krämpfe  und  Abzehrung  herbeigeführte 
Kindersterblichkeit  bedingt  25  pCt.  der  Gcsammtmor- 
talität  und  über  54  pCt.  der  Todesfälle  im  ersten  Le- 
bensjahre ; am  grössten  ist  die  Sterblichkeit  an  den 
genannten  Krankheiten  in  Schwaben  und  Oberbayern, 
bes.  im  nördlichengegen  die  Donau  sich  abflachenden 
Gebiete  beider  Provinzen,  unzweifelhaft  sind  grobe 
Fehler  in  der  Hygiene  die  Ursache  dieser  Erscheinung. 
An  Blattern  waren  487  (im  Vorjahre  917)  erlegen, 
davon  30  pCt.  nichtgeimpfte  Kinder ; am  verderblich- 
sten war  die  Krankheit  in  den  Winter-  und  Frühlings- 
monaten. Die  durch  Scharlach  bedingte  Mortali- 
tät betrug  5157  (im  Vorjahre  2038);  besonders  bösar- 
tig herrschte  die  Krankheit  in  der  Pfalz ; ihre  Präva- 
lenz fällt  in  die  Herbst-  nnd  Winterzeit.  An  Keuch- 
husten waren  2744  (im  Vorjahre  3147)  erlegen,  be- 
sonders zahlreich  waren  die  Todesfälle  in  Oberbayern 
und  Schwaben,  am  häufigsten  in  den  Monaten  März 
-Mai,  am  seltensten  im  Sommer.  Besonders  mörde- 
lisch  herrschten  Croup  und  Diphtcrie,  sie  haben 
eine  Sterblichkeit  von  9483  (im  Vorjahre  8796)  veran- 
lasst, im  Winter  war  dieselbe  um  das  Doppelte  grös- 
ser als  im  Sommer.  An  typhösen  Fieborn  waren 
3l45(im  Vorjahre  2731),  an  Bronchitis,  Pneumo- 
nie nnd  Pleuritis  11404  (gegen  9750  im  Vorjahre) 
erlegen;  die  höchste  Sterblichkeit  an  diesen  Krank- 
heiten fallt  auf  Unterfranken,  die  niedrigste  auf  Nie- 
derbayern, sowie  entzündliche  Affectionen  der  Ath- 
mungsorgano  in  den  fränkischen  Kreisen  und  der 
Pfalz  überhaupt  viel  häufiger  und  intensiver  als  in 
Südbayern  auftreten.  Lungenschwindsucht  hat 
9545  (im  Vorjahre  8622) Todesfälle  herbeigeführt;  auf 
17 — 18  Sterbefällo  oder  auf  etwa  530  Bewohner 
kommt  durchschnittlich  ein  Fall  dieser  Krankheit.  - 
Die  Zahl  der  Sebstmorde  betrug  430  (gegen  441 
im  Vorjahre);  in  Ober-  und  Mittelfranken  ist  Selbst- 
mord 3 — 4 mal  häufiger  als  in  Niederbayern  und  in 
der  Oberpfalz;  wie  M.  glaubt,  ist  diese  Verschieden- 
heit durch  confessionelle  Verhältnisse  bedingt,  indem, 
auf  das  ganze  Land  berechnet,  auf  je  1 Million  Ein- 
wohner unter  der  katholischen  Bevölkerung  55,  der 
protestantischen  135,  der  israelitischen  108  Selbstmör- 
der kommen. 

Speciellere  statistische  Mittheilungen  vom  Jahre 
1869  aus  Bayern  liegen  in  den  Jahresberichten  über 
die  Sanitätsverhältnisse  in  diesem  Jahre  in 
den  Regierungsbezirken  Mittelfranken  (35) 
und  Oborbayern  (36)  vor.  — Die  Bevölkerung 
Mittelfrankens  wird  incl.  Militär  auf  579,688  Seelen 
(283,054  M.,  296,634  W.)  in  155,262  Familien  ange- 
geben ; davon  kommen  auf  dio  Städte  156, 196 
(78,942  M.  77,254  W.)  mit  41,479  Familien,  auf  das 
Land  423,492  (204,112  M.,  219,380  W.)  mit  113,783 
Familienverbänden.  — Die  Zahl  der  Geburten  im 
Jahre  1869  betrug  23,811  (12,360  M.,  11,451  W.), 
darunter  5023  (21,10  pCt.)  uneheliche;  Todtgeburten 
waren  1067  (615  M.,  452  W.),  darunter  255  unehe- 
liche. — Die  Mortalität  excl.  der  Todtgeburten  betrug 


19,817  (10,235  M.,  9582  W.),  so  dass  auf  100  Lebend- 
geborene  87,13  Sterbefälle  kommen  ; die  Todesfälle  im 
1.  Lebensjahre  botrugen  37,77  pCt.  der  Gesammtmor- 
talität.  In  den  Städten  kamen  8173  Geburten  (3184 
M.,  2989  W.),  darunter  1433  uneheliche  und  301  Todt- 
geburten (90  uneheliche),  auf  KHK)  Seelen  also  39,5 
Geburten  vor;  gestorben  sind  daselbst  4901  (2525  M., 
2376  W.),  davon  im  1.  Lebensjahre  1700  (904  M., 
796  W.)  und  unter  diesen  539  uneheliche  (291  M., 
248  W.).  ln  der  Landbevölkerung  betrug  die  Zahl 
der  Geburten  17,638  (9176  M.,  8462  W.),  darunter 
3425  uneheliche  und  766  Todtgeburten  (440  M.,  326 
W.),  von  denen  165  uneheliche; auf  1000  Seelen  kom- 
men hier  41,6  Geburten,  die  Zahl  der  Todesfälle  be- 
trug hier  14,916  (7710  M.  7206  W.),  im  l.  Lebens- 
jahre waren  5786  (3226  M.,  2560  W.)  erlegen,  darun- 
ter 1366  uneheliche  (718  M.,  648  W.).  Wie  in  dem 
Berichte  aus  obigen  Zahlen  nachgewiesen  wird,  beruht 
die  relativ  grössere  Bevölkerung  der  Städte  im  Regie- 
rungsbezirke auf  3 Factoren:  den  Mehrgeburten,  der 
geringeren  Mortalität  und  der)  Einwanderung.  Die 
Todesfälle  kurz  nach  der  Geburt  und  im  1.  Lebens- 
jahre in  den  Städten  verhalten  sich  zu  denen  auf  dem 
Lande  •=  27,53  pCt.  : 32,80  pCt.  der  Geborenen.  Die 
Sterblichkeit  betrug  im  Regierungsbezirk  3,6  pCt.,  in 
den  Städten  3,3  pCt.,  auf  dem  Lande  3,7  der  Gesammt- 
bevöikerung.  Selbstmorde  kamen  89  (72  bei  M , 17 
bei  W.)  vor;  bei  43  Selbstmördern  waren  psychische 
Störungen  nachweisbar  gewesen. 

Im  Regierungsbezirke  Oberbayern,  mit  einer  Be- 
völkerung von  827,669  Seelen,  betrug  im  Jahre  1869 
die  Zahl  der  Geburten  33,278  (17,178  M.  16,100  W.), 
darunter  7547  uneheliche;  Todtgeburten  waren  987 
(544  M.  443  W.),  davon  265  uneheliche;  in  München 
allein  wurden  geboren  6672  (3429  M.  3243  W.),  dar- 
unter 36,8  pCt.  uneheliche.  - Die  Zahl  der  Todesfälle 
im  Regierungsbezirke  betrug  27,227  (13,964  M.  13,263 
W.),  darunter  12,631,  also  nahezu  50  pCt.,  aus  der 
Altersklasse  im  ersten  Lebensjahre;  in  München  war 
dio  Sterblichkeit  5739  (3053  M.  2694  W.),  so  dass  sich 
die  Sterbeziffer  der  Bevölkerung  der  Stadt  auf  3,4 
pCt.  = 1 : 29,7  berechnet,  während  sie  im  ganzen 
Bezirke  3,29  pCt.  = 1 : 30,4  beträgt.  (Speciellere 
Mittheilungen  über  die  Kinder-Sterblichkeit  und  dio 
epidemischen  Krankheiten  in  Oberbayern  während  des 
Jahres  1868-69  finden  sich  in  dem  oben  besprochenen 
Berichte  von  Maif.r).  - Die  Zahl  der  Selbstmorde  in 
Oberbayern  betrug  74  (von  diesen  43  in  München 
allein);  von  den  74  Selbstmördern  gehörten  63  der 
katholischen,  5 der  protestantischen  Confession  an,  von 
6 war  dio  Confession  unbekannt,  die  Ausführung  der 
That  erfolgte  30mal  durch  Erhängen,  20mal  durch  Er- 
tränken, 14mal  durch  Erschlossen,  5mal  durch  Gift, 
4mal  durch  Schnitt-  und  Stichwunden,  lmal  auf  nicht 
genannte  Art;  dio  Motive  für  die  That  waren  25mal 
psychische  Störung,  9mal  körperliche  Leiden,  llmal 
zerrüttete  Vermögensverhältnisse,  9mal  Furcht  oder 
Schaam,  8mal  unglückliche  Liebe,  eheliche  Zerwürf- 
nisse u.  ä.,  12mal  blieben  sie  unbekannt. 

Skitz  (37)  erstattet  Bericht  über  die  Krank- 
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heits-  and  Sterblichkeitsverhältnisse  zu 
München  im  Jahre  1870.  — Der  Gesundheitszu- 
stand war  ein  ini  Ganzen  günstiger,  eine  eigentlich 
epidemische  Verbreitung  hat  keine  Krankheit  erlangt; 
trotzdem  war  die  Mortalität  gegen  das  Vorjahr  er- 
höht, sie  betrug  6694  (gegen  5747),  also  auf  175, (X)0 
Einwohner  berechnet  3,83  pCt.  Zu  dieser  Steigerung 
der  Sterblichkeit  trug  bei  das  Vorherrschen  von: 
1)  Lungenentzündung  mit  312Todesfällen,  beson- 
ders im  Winter  nnd  Frühling,  resp.  während  der  käl- 
testen Monate  (Februar,  März  und  Decembcr);  2) 
Brechdurchfall  und  Diarrhoe  mit  481  Todes- 
fällen, prävalirend  von  Juli-September;  3)  Typhoid 
mit  250  Todesfällen,  vorherrschend  in  den  Sotnmer- 
nnd  Herbstmonaten;  4)  Lungenschwindsucht  mit 
878  Todesfällen. 

Nach  den  Mittheilungen  von  Hauff  (38)  in  dem 
mcd.  Jahresberichte  aus  dem  Oberamtsbe- 
zirko  Kirchheim  vom  Jahre  1870  betrug  daselbst 
die  Zahl  der  Geburten  1113  (503  M.  520  W.),  darun- 
ter 43  Todtgeburtcn;  gestorben  sind,  incl.  der  Todt- 
geborenen,  090  (491  M.  409  W.),  von  denen  453  im  1. 
Lebensjahre  standen.  - Eine  grössere  Verbreitung  epi- 
demisch herrschender  Krankheiten  ist  nicht  beobachtet 
worden;  im  Anfänge  des  Jahres  kamen  Masern  in 
massiger  Verbreitung  und  daneben  zahlreiche  Fälle 
von  Blattern  vor. 

Heber  die  Kindersterblichkeit  in  Deutsch- 
land liegen  drei  Berichte,  von  Finkrnstf.iic  (39)  aus 
Breslau,  von  Gkigki,  (40)  aus  Würzburg  und  von 
Eschkiuch  (41)  aus  Bayern  im  Allgemeinen  vor.  — 
Die  Untersuchungen  von  Finkknstkin  über  die  Kinder- 
sterblichkeit in  Breslau  erstrecken  sich  über 
einen  Zeitraum  /von  6 Jahren  (1864  bis  incl.  1860); 
hiernach  gehörten  von  39,354  in  der  genannten  Zeit 
Verstorbenen  12,665,  d.  h.  32,18  pCt.  der  Altersklasse 
bis  zum  1.  Lebensjahre,  17,22  pCt.  der  vom  1.  bis  10., 
dem  kindlichen  Alter  bis  zum  vollendeten  10.  Lebens- 
jahre, also  in  Summa  49,40  pCt.  an  und  von  diesen 
waren  19,92  pCt.  unehelich  Geboreno;  die  Todtgebur- 
ten  sind  hierbei  nicht  in  Rechnung  gezogen.  Als  die 
wesentlichsten  Todesursachen  in  den  genannten  Al- 
tersklassen sind  Abzehrung,  Krämpfe  und  Brechdurch- 
fall in  den  Todtenlisten  angeführt;  das  Verhältniss 
der  Sterblichkeit  an  den  genannten  Krankheiten  unter 
ehelichen  und  unehelichen  Kindern  gestaltete  sich  = 
71,08  : 77,76  pCt. ; die  höchsten  Mortalitätsziffern 
fallen  in  die  Sommermonate  (Juli-Sptbr.),  indem  von 
der  Gcsammtsummo  der  verstorbenen  Kinder  (12,665) 
4489  d.  i.  35,4  pCt.  auf  dieses  Quartal  kommen. 

In  Würzburg  betrug,  nach  den  Mittheilungen 
von  Gkigkl,  welche  sich  auf  einen  7jährigen  Zeitraum 
(1864  bis  incl.  1870)  beziehen,  die  Zahl  der  Geburten 
8927  mit  380,  d.  i.  4,2  pCt.  Todtgebnrten ; von  den 
Geborenen  waren  5412  ehelich  mit  203  = 3.7  pCt., 
3515  uneheliche  mit  177  — 5,0  pCt.  Todtgeborenen. 
Von  den  8547  Lobendgeborenen  starben  im  Laufe  des 
ersten  Lebensjahres  2251,  d.  i.  26,3  pCt.,  von  den 
ehelichen  1245  = 23,9  pCt.,  von  den  unehelichen 


1006  = 30,1  pCt.;  dieses  enorme  Sterblichkoitsver- 
hältniss  unter  den  unehelichen  Neugeborenen  gestal- 
tet sich  factisch  noch  viel  schlimmer,  da  ein  grosser 
Theil  derselben  sehr  bald  nach  der  Geburt  die  Stadt, 
resp.  die  Gcbäranstalt  wieder  verlässt.  Von  den  1245 
ehelichen  Kindern,  weiche  im  Laufe  des  1.  Lebens- 
jahres gestorben  waren,  waren  350  vor  Ablauf  des 
ersten  und  623,  also  genau  50  pCt.,  vor  Ablauf  des 
dritten  Lchensmonates  erlegen;  dagegen  waren  von 
den  1006  verstorbenen  Unehelichen  510  vor  Ende  des 
ersten  und  754,  d.  h fast  -■}  vor  Ablauf  des  dritten 
Monats  hingerafft  worden.  — Die  Ursachen  dieser  enor- 
men Kindersterblichkeit  liegen,  wie  G.  statistisch 
nachweist,  in  der  mangelhaften  Hygieine,  resp.  Nah- 
rungs-,  Luft-  und  Wohnungsverhältnissen,  welche  sich 
für  die  ausserehelichen  Kinder  noch  ungünstiger  als  für 
die  ehelich  geborenen  gestalten;  von  den  im  Verlaufe 
des  ersten  Lebensjahres  Verstorbenen  orlagen  Ernäb- 
rungskrankheiten  unter  den  Ehelichen  38,7,  den  Un- 
ehelichen 52,2  pCt.  und  auch  die  grosse  Mortalität 
Neugeborener  während  der  Sommermonate  glaubt  G. 
wenigorauf  den  directen  Einfluss  der  hohen  Temperatur, 
als  vielmehr  namentlich  auf  die  damit  in  Verbindung  ste- 
hende Verschlechterung  der  Nahrung,  speciell  der 
Milch,  znrückführen  zu  müssen.  Auch  die  Kälte  an  sich 
äussert,  wie  G.  zu  beweisen  sich  bemüht,  ihren  Einfluss 
auf  die  Kindersterblichlichkeit  weniger  direct  als  da- 
durch, dass  mit  der  kälteren  Jahreszeiteine  Verschlech- 
terung der  Luft  in  den  geschlossen  gehaltenen,  schlecht 
ventilirten  Wohnräuiuen  verbunden  ist,  daher  die  trauri- 
gen Folgen  dieser  langsam  wirkenden  Schädlichkeit 
sich  nicht  auf  der  Höhe,  sondern  sich  erst  gegen  Ende 
des  Winters  und  während  des  Frühlings  bemerklich 
machen.  Diese  vom  Verf.  gewonnenen  Resultate  er- 
halten eine  bemerkenswerthe  Erläuterung,  wenn  man 
die  Sterblichkeitsziflern  mit  den  bestehenden  Woh- 
nungsverhältnissen  vergleicht,  wobei  sich  das  Factum 
herausstellt,  dass  in  denjenigen  Stadtdistricten,  in 
welchen  die  öffentliche  Hygieine  (Ventilation,  Rein- 
lichkeit der  Strassen  und  Häuser,  Canalisation,  Anlage 
und  Bestand  der  Senkgruben  u.  s.  w.)  am  meisten 
zu  wünschen  übrig  lässt,  die  relativ  grösste  Kinder- 
sterblichkeit angetroffen  wird;  am  günstigsten  gestal- 
ten sich  die  Verhältnisse  im  2.  und  3.  Districte  mit 
überwiegend  breiteren  Strassen,  grösseren  Häusern 
und  allgemeinem  Wohlstände  (hier  beträgt  die  Sterb- 
lichkeit der  Kinder  im  1.  Lebensjahre  resp.  5,67  und 
und  5,31  auf  100  Bewohner),  weniger  günstig  schon 
in  dem  4.  und  1.  Districte  (mit  resp.  6,01  und  6,89 
pCt.  Sterblichkeit),  am  ungünstigsten  in  dem  den  ge- 
nannten Schädlichkeiten  am  meisten  ausgesetzten  5. 
Districte,  wo  das  genannte  Mortalitätsverhältniss  sich 
aufdio  enorme  Höhe  von  11,38  steigert.  Von  den  2000 
bewohnten  Gebäuden  der  Stadt  sind  942,  in  welchen 
innerhalb  der  genannten  7 jährigen  Periode  überhaupt 
Todesfälle  vom  Kindern  im  1.  Lebensjahro  verzeich- 
net sind ; es  würden  sonach,  bei  einer  Sterblichkeit 
von  2058,  auf  jedes  Haus  2,2  Sterbefälle  innerhalb  7 
Jahren  kommen,  factisch  aber  findet  man  in  vielen, 
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günstig  sitnirten  Häusern  nur  1-6  Todesfälle  unter 
den  kleinen  Kindern,  und  nur  in  41  Häusern  beträgt 
die  Mortalität  unter  denselben  7 — 13;  diese  41  in  25 
Gassen  gelegenen  Häuser  haben  in  der  genannten  Zeit 
eine  Kindersterblichkeit  von  351  gehabt,  so  dass  sie 
allein  also  17  pCt.  sämmtlicher  Todesfälle  unter  den 
Kindern  geliefert  haben;  von  diesen 41  Häusern  finden 
sich  4 im  3.,  5 im  4.,  8 im  1.,  9 im  2.  und  15  im  5. 
Districte.  Nach  der  letzten  Volkszählung  enthielten 
diese  41  Häuser  1214,  jedes  Haus  demnach  29,6  Be- 
wohner, so  dass  in  jedem  derselben  die  Sterblichkeit 
der  Kinder  im  1.  Lebensjahro  41,3  pro  Mille  der  Be- 
völkerung beträgt,  und  auch  diese  Berechnung,  auf 
die  einzelnen  Districte  angewendet,  zeigt,  dass  der  5. 
District  die  ungünstigsten  Verhältnisse  bietet,  indem 
sich  die  Mortalitätsziffer  hierbei  auf  50,8  steigert.  — 
Zu  denselben  Resultaten  betreffs  des  Einflusses  der 
genannten  Schädlichkeiten  auf  die  Kindersterblichkeit 
ist  auch  Likvin  (23)  in  seinen  oben  mitgetheilten 
Untersuchungen  über  die  Mortalitätsverhältnisse  in 
Danzig  gelangt. 

Den  Mittheilungen  von  Escherich  über  die  Kin- 
derstcrblichkeitin  Baiern  liegt  der  diesen  Ge- 
genstand behandelnde  Bericht  von  Mayr  (in  der  Zeit- 
schrift desKönigl.  bayer.  statist.  ßureau's  18700ctober- 
heft)  zuGrunde.  — Innerhalb  35  Jahren (1835  — 1869) 
sind  in  Bayern  4,257,873  Kinder  lebend  geboren  wor- 
den, von  denen  1,319,409  d i.  30,9  pCt.  im  1.  Le- 
bensjahre verstorben  sind ; innerhalb  der  einzelnen 
Regierungsbezirke  gestaltete  sich  das  Verhältniss  so, 
dass  es  in  Schwaben  und  Oberbayern  40,6,  in  Nieder- 
bayern und  der  Oberpfalz  34,6,  in  Mittelfrankcn  31,3, 
in  Unterfranken  24,0,  in  Oberfranken  21,4,  in  der 
Rheinpfalz  18,7  pCt.  betrug;  von  100  im  ersten  Le- 
bensjahre verstorbenen  Kindern  erlagen  im  ersten  Le- 
bensmonate in  den  resp.  Bezirken  18,1,  18,0,  16,9, 
16,8,  13,7,  11,4,  9,4,  4,9;  bemerkenswertk  ist  hierbei 
der  Umstand,  dass  diese  Mortalitätsverhältnisse  inner- 
halb der  in  jener  Periode  gelegenen  5 Septennien  in 
den  einzelnen  Bezirken  sich  fast  vollkommen  gleich- 
massig  gestaltet  haben;  die  Ursachen  der  zwischen 
den  Bezirken  hervortretenden  Differenz  in  der  Kinder- 
sterblichkeit findet  Verf.  ebenso  in  topographischen, 
resp.  Höheunterschieden,  wie  in  ethnographischen  Zu- 
ständen (Reinlichkeit,  Nahrung,  Wohlhabenheit,  He- 
bammenwesen u.  s.  w.)  begründet;  im  Allgemeinen 
gestalten  sich  die  Mortalitätaverhältnisse  in  der  ge- 
nannten Altersklasse  in  hoch  gelegenen  Gegenden 
günstiger  als  in  tief  gelegenen,  anderseits  aber  lässt 
sich  nicht  verkennen,  dass  hygieinische  Einflüsse  die- 
ses Resultat  wesentlich  modificiren,  ja  auch  wohl  ein 
demselben  widersprechendes  zu  geben  vermögen. 

f.  Schweiz. 

Der  Bericht  (42)  über  die  Zählung  der  Irren  im 
Kanton  Bern  ergiebt,  dass  im  December  1870  im 
Kanton  1929  Geisteskranke  (919  M.  1010  W.)  waren, 
von  welchen  348  in  Irrenanstalten,  59  in  andern  In- 
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stitnten,  1522  in  der  Familie  bei  Privaten  verpflegt 
wurden,  und  dass  ausserdem  noch  73  Geisteskranke 
aus  anderen  Kantonen  der  Schweiz  und  19  aus  dem 
Auslande,  in  Summa  also  2021  Irre  daselbst  lebten. 
Gegen  die  Zählung  im  April  1846,  welche  im  Kanton 
Bern  2516  Blöd-  und  5G5  Wahnsinnige  ergeben  hat, 
scheint  die  Zahl  der  Irren  sich  um  ein  ganzes  Drittel 
verringert  zu  haben ; ohne  Zweifel  ist  dieso  Abnahme 
nur  scheinbar,  und  beruht  auf  ungenauer  Angabe  der 
Hausbaltungslisten  — ein  Missstand,  der  durch  die 
neue  Zählungsmethode  (mit  Zählkärtchen)  hoffentlich 
ausgeglichen  werden  wird. 

g.  Brittanion. 

Hayiland  setzt  seine  im  vorigen  Jahre  begonne- 
nen Untersuchungen  über  die  geographische  Verbrei- 
tung der  Krankheiten  in  England  (vergl.  Jahresbericht 
1870  I.  S.  228)  fort,  und  untersucht  in  der  vorliegen- 
den Arbeit  (43)  die  geographische  Verbreitung  von 
Schwindsucht  unter  den  Frauen  in  Eng- 
land und  Wales.  — Die  Resultate  dieser  sehr 
fleissigen,  aber  einer  strengen  Kritik  in  der  Benutzung 
und  Verwerthung  des  Materials  entbehrenden  Arbeit 
lassen  sich  in  folgende  Hauptpunkte  zusammenfassen: 
Innerhalb  des  Deccnniums  1851 -- 1860  ist  mehr  als 
ein  Viertel  Million  Frauen  in  England  und  Wales  an 
Schwindsucht  erlegen;  die  geographische  Verbreitung 
dieser  Krankheit  innerhalb  der  einzelnen  (vom  Regi- 
strar-General  unterschiedenen)  Divisionen  bildet  einen 
geraden  Gegensatz  gegen  die  von  Herzkrankheiten 
(vergl.  vorj.  Ber.  1.  c.),  indem  die  am  meisten  expo- 
nirten  Divisionen,  so  namentlich  die  N.-W.  Grafschaf- 
ten die  höchste  Sterblichkeit  an  Schwindsucht,  die 
niedrigste  an  Herzkrankheiten  und  Krebs,  die  am 
meisten  geschützten  dagegen,  wie  u.  a.  London  und 
die  W.  binnenläudische  Division,  die  niedrigste  Sterb- 
lichkeit an  Schwindsucht,  dagegen  dio  höchste  an 
Herzkrankheiten  und  Krebs  haben;  bei  einer  mitt- 
leren Sterblichkeit  an  Schwindsucht  von  28  auf 
10,000  Bewohner  beträgt  sie  dort  32,  hier  da- 
gegen nur  24,9.  — Zu  den  von  Schwindsucht  am 
meisten  beimgesuchten  Gegenden  gehören  die  N.-W. 
Grafschaften,  Wales  und  dio  Binnenländiscben  Graf- 
schaften, die  hoch  und  auf  hartem,  sterilen  kohlcn- 
führenden  Kalkstein,  oder  auf  silurischen  und  anderen 
alten  Formationen  gelegen  sind,  ferner  die  S.-O. 
Grafschaften,  die  auf  Kalkgebirge  oder  in  Tkälem 
liegen,  in  welchen  oolithisches  Gestein,  Kreide  und 
Wealden  Clay  vorherrscht,  und  die  0.  Grafschaften, 
welche  den  Seewinden  vollkommen  ausgesetzt  und 
auf  der  Eocen- Periode  angehörigem  Thon,  bes.  dem 
London-Clay,  gelegen  sind;  dagegen  erfreuen  sich  die 
in  einer  geschützten  Situation  gelogenen  Districte 
Englands  mit  einem  warmen,  fruchtbaren,  gut  drainir- 
ten  Boden  (bes.  eisenhaltigem  rothen  Sandstein)  einer 
niedrigen  Sterblichkeit  an  Schwindsucht. 

Mkrrifield  (46)  berichtet  über  die  climati- 
schen  Verhältnisse  von  Plymouth  nach  7jäh- 
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rigcn  Beobachtungen  (1864 — 1871);  darnach  berech- 
net sich  die  mittlere  (Jahres-)  Temperatur  anf  52,31°  F., 
welcher  dio  mittlere  Temperatur  der  Monate  April 
und  October  ziemlich  genau  entspricht;  die  lieis- 
sesten  Monate  sind  Juni,  Juli,  August  mit  mittleren 
Temperaturen  von  61,01,  64,5  und  62,8°,  die  kälte- 
sten Januar  und  März  mit  42,2  und  43,4  °;  das  mitt- 
lere Maximum  der  Temperatur  betrug  60,01,  das 
mittlere  Minimum  41,61  u.  Dio  grössten  täglichen 
Temperaturschwankungen  von  im  Mittel  über  20° 
werden  im  Juni  und  Juli,  dio  kleinsten,  von  weniger 
als  10°,  im  Januar  und  Februar  beobachtet.  — Der 
mittle  Barometerstand  ist  29,953";  der  höchste 
30,120",  fällt  in  den  Juni,  der  niedrigste  29,84,  in 
den  Januar.  — Die  vorherrschende  Windrichtung  ist 
die  ausW.  (60,78  pCt.),  am  seltensten  webenO. -Winde 
(38,25  pCt.),  dio  letzten  vorzugsweise  in  Monaten 
März  bis  Mai,  die  ersten  in  Februar  und  Juli.  — Dio 
mittlere  jährliche  Regenmenge  in  Plymouth  (nach  Be- 
obachtungen des  meteorologischen  Institutes  (während 
der  Jahre  1866  — 1870)  beträgt38,95",  die  feuchtesten 
Monate  sind  Januar  mit  5,32",  September  mit  4,92" 
und  Dezember  mit  4,58,  während  der  regenloseste 
Juni  mit  0,77"  ist. 

Nach  den  Untersuchungon  von  Mackenzie  (47) 
über  dio  climatischcn  Verhältnisse  von 
Sidmouth  zeichnet  sich  das  Klima  daselbst  durch 
grosse  Gleichmässigkcit  der  Temperatur,  resp.  geringe 
tägliche  Thermometerschwankungen,  und  hohe  Grade 
von  Luftfeuchtigkeit  aus;  die  täglichen  Temperatur- 
schwankungen betragen  im  jährlichen  Mittel  nur  13,4°  F., 
während  des  Sommers  15,1,  währenddes  Winters  11,8°, 
die  Differenz  zwischen  dem  niedrigsten  und  höchsten 
Thermomcterstando  im  Jahre  beträgt  30,6  °.  Dio 
jährliche  Regenmenge  berechnet  sich,  nach  6jährigen 
Beobachtungen,  auf  31,68"  an  170  Regentagen,  so 
dass  täglich  0,18"  Regen  fallen;  die  Luftfeuchtigkeit 
beträgt  im  Mittel  81  ”,  während  des  Winters  steigt  sie 
auf  82°  und  fällt  im  Sommer  auf  78“.  — Die  Stadt 
liegt  auf  einer  dem  Diluvium  angehörigen  Sandschicht, 
welche  dem  rothen  Sandstein  aufgclagert  und  porös 
ist,  so  dass  die  Niederschläge  schnellen  Abfluss  haben 
und  der  Boden,  selbst  nach  dem  stärksten  Regen,  in 
kürzester  Zeit  wieder  trocken  gelegt  ist. 

Der  Bericht  von  Parkes  und  Sanderson  (48) 
über  die  Gesundheitsverhältnisso  von  Liver- 
pool besteht  aus  zwei  Theilen;  im  ersten  wird  über 
d ie  neuerlichst  vorgenommen  Bodcnameliorationcn 
(Aufschüttungen  behufs  Ausfüllung  von  Depressionen, 
welche  zu  stehenden  Wässern  Veranlassung  gegeben 
haben)  und  über  den  Zustand  der  Abzugscanälo  nnd 
dio  Ventilation  derselben  berichtet,  im  zweiten  die 
Resultate  der  Untersuchungen  über  die  Sterblichkeits- 
verhältnisse der  Stadt  im  Allgemeinen,  sowie  der  Di- 
stricto  und  einzelner  Strassen  derselben  mitgetheilt. 
- Nach  10jährigen  Beobachtungen  beträgt  die  Sterb- 
lichkeit in  Liverpool  im  Mittel  38,59  auf  1000  Bewoh- 
ner, ist  also  viel  höher,  als  in  7 anderen  der  grössten 
Hafen-,  Handels-  und  Fabrikstädte  Englands;  in  Jah- 
ren ohne  bösartigere  epidemische  Krankheiten  sinkt 


die  Mortalitätsziffcr  auf  35  pro  Mille,  in  anderen,  in 
welchen  Typhus,  Cholera  u.  s.  w.  vorherrschen,  steigt 
sie  bis  auf  50.  Die  grosse  Sterblichkeit  in  Liverpool 
ist  nicht  über  die  ganze  Stadt  gleichmässig  verbreitet; 
in  einzelnen  Districten  gestaltet  sich  die  Mortalität  so 
günstig,  wie  in  den  gesundesten  Städten  Englands, 
in  anderen  (Vauxhall,  St.  Pauls  und  Exchange)  er- 
reicht sie  eine  erschreckende  Höhe,  so  dass  man  mit 
Sicherheit  den  Schluss  ziehen  darf,  dass  die  hohen 
Sterblichkeitsverhältnisse  in  Liverpool  nicht  mit  all- 
gemeinen klimatischen  Einflüssen  in  Verbindungstehen, 
sondern  von  localen  Umständen  (Boden,  Lebens-  nnd 
Nahrungsweise,  Wohnungen  u.  s.  w.),  oder  von  ge- 
wissen Beschäftigungen  und  persönlichen  Verhältnissen 
abhängig  sind.  Eine  darauf  hingoriehtete  Untersu- 
chung einzelner,  besonders  von  der  ärmeren  Bevölke- 
rung bewohnter,  schmutziger  feuchter  Strasson  ergiebt, 
dass  dio  excessive  Mortalität  wesentlich  zurückzufüh- 
ren ist  anf  die  enorme  Kinder-Sterblichkeit;  während 
diese  in  einzelnen  Strassen  5 — 10  pCt.  der  Kinder  im 
ersten  Lebensjahre  betrifft,  steigt  sie  in  andern  auf 
20-26,  in  einzelnen  selbst  auf  30,  40-58  pCt.,  und 
dassclbo  ungünstige  Verhältniss  lässt  sich  auch  noch 
bei  älteren  Kindern  bis  zum  5.  Lebensjahre  nachwci- 
scn.  Diese  grosso  Kindersterblichkeit  in  einzelnen 
Districten  und  Strassen  Liverpool  s ist  durch  Blattern, 
Diarrhoe,  Krämpfe,  Abzehrung  und  entzündliche  Lun- 
genkrankheiten bedingt  und  eben  diese  Krankheiten 
sind  wesentlich  die  Folge  aller  der  hygienischen  Schäd- 
lichkeiten, welchen  die  Kinder  in  den  überfüllten, 
schmutzigen,  schlecht  ventilirten  Häusern  bei  mangel- 
hafter Nahrung  ausgesetzt  sind  ; dieselben  Missstände, 
verbunden  mit  ungenügender  Bekleidung,  Trunksucht 
u.  s.  w.  bedingen  unter  denselben  Verhältnissen  eine 
relativ  grosse  Sterblichkeit  auch  in  den  höheren  Al- 
tersklassen, und  aus  einer  Berücksichtigung  dieser 
Momente  eben  gehen  die  Massregeln  hervor,  welche 
ergriffen  werden  müssen,  um  günstigere  Lebensbedin- 
gnngen  für  einen  grossen  Theil  der  Bevölkerung  Liver- 
pool^ herbeizuführen,  und  welche  von  den  Vcrff.  in 
ihrer  verdienstvollen  Arbeit  ausführlich  besprochen 
werden. 

Grimshaw  (50)  untersucht  das  Vorkommen 
und  di  o Ver  brei  tun  g der  typhösen  Fie  her 
in  Dublin  auf  Grund  der  innerhalb  der  letzten  15 
Jahre  in  die  Ficberhospitäler  (Hardwicke-  und  Cork 
Street- Hospital)  aufgenommenen  Kranken;  Verf.  weist 
nach,  dass  in  der  Zeit  von  1857  — 1862  sich  nur 
in  zwei  Jahren  (1859  und  1861)  ein  Nachlass  in  der 
Krankheitsfreqnenz  bemerklich  machte,  dass  dieselbo 
von  1862 — 1866  andauernd  stieg,  im  Jahre  1866 
ihre  höchste  Höhe  (mit  3375  Aufnahmen)  erreichte, 
alsdann  bis  1869  wieder  allmälig  (bis  anf  1821 
Fälle  in  dem  genannten  Jahre)  fiel,  von  da  an  von 
Neuem  aufstieg  nnd  1871  eine  gleiche  Höhe  wie  1861 
erlangte;  die  Zuverlässigkeit  dieser  aus  den  genann- 
ten Quellen  gewonnenen  Resultate  über  die  Häufig- 
keit der  Krankhheit  findet  in  der  Mortalitätsstatistik 
ihre  volle  Bestätigung.  Es  kommt  hiebei  übrigens, 
neben  sogen,  einfachen  Fiebern  (resp.  fieberhaften  Ma- 
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gendannkatarrhen)  nnr  Typhus  exanth.  und  Typhoid 
in  Betracht,  da  von  rclapsing  fever  innerhalb  der  letz- 
ten zwei  Jahre  nur  zwei  Fälle  vorgekommen  sind. 
Ei  ne  Untersuchung  über  die  Verbreitung  der  Fieber 
in  der  Stadt  ergiebt  die  bemerkenswerthe  Thatsache, 
dass  dieselben  in  der  südlichen  Seite  viel  häufiger  als 
in  der  nördlichen  (nach  der  Aufnahme  im  Jahre 
1870-71  im  Verhältnisse  von  922:554)  Vorkommen; 
diese  Prävalenz  ist  nicht  etwa  auf  eine  grössere  Be- 
völkerung zurückzuführen,  sondern  hat  ihren  Grund 
offenbar  in  localen  Verhältnissen,  resp.  in  der  gan- 
zen Misere  der  armen  irischen  Bevölkerung,  die  — 
anderweitig  wohl  bekannt  — von  dem  Vcrf.  in  der 
Schilderung  der  sogenannten  „Fiebernester“  uns  noch 
einmal  in  prägnanter  Weise  vorgeführt  wird.  Es  geht 
aas  den  Untersuchungen  des  Verf.  zur  Evidenz  her- 
vor, dass  es  gewisse  Strassen  und  in 'diesen  wieder  ge- 
wisse Häuser,  besonders  aber  die  sogenannten  „courts“ 
d.  h.  kleine,  enge,  zum  Theil  hofähnliche,  resp.  blind 
endende,  von  offen  stehenden,  schmutzigen  stinkenden 
Abzugskanälen  durchschnittene  Strassen  oder  Plätze 
sind,  welche  die  ständigen  Fieberherdo  Dublins  bil- 
den, von  welchen  aus  die  Krankheit  sich  bald  mehr, 
bald  weniger  weit  über  die  Nachbarschaft  verbreitet. 
Die  Büttel,  diesem  Elende  ein  Ende  zu  machen,  las- 
sen sich  in  wenigen  Worten  zusammenfassen : Reinigung 
der  Strassen  und  Häuser,  Sorge  für  gehörige  Ventila- 
tion und  Boden-Drainage;  zunächst  kommt  cs  darauf 
an,  die  inficirten  Häuser  scharf  im  Augo  zu  behalten. 

Skxby  (4a)  giebt  einen  Beitrag  zur  medicini- 
schen  Geographie  der  Shetland-Inseln.  Das 
Klima  dieses  Archipels  ist  weniger  streng,  als  gewöhn- 
lich angenommen  wird;  die  mittlere  Jahrestemperatur 
beträgt  nur  1,08°  F.  weniger,  als  die  von  Dublin.  — 
Starker  Schneefall,  selbst  noch  im  Mai,  ist  sehr  häufig, 
aber  weder  Schneewettcr  noch  Frost  halten  lange  Zeit 
an.  Am  lästigsten  für  die  Bewohner,  und  noch  mehr 
für  Fremde,  ist  die  enorm  hoho  Luftfeuchtigkeit,  wel- 
che nicht  nur  durch  die  insulare  Lage,  sondern  auch 
durch  den  Boden  bedingt  ist,  der  sich  während  neun 
Monate  im  Jahre  im  Zustande  vollständiger  Sättigung 
mit  Feuchtigkeit  befindet.  Die  vorherrschenden  Winde 
sind  die  aus  S.  W.,  während  des  Frühlings  weht 
constantN.  0.,  der  zu  dem  Vorherrschen  von  Rheu- 
matismen und  Lungenerkrankungen  Veranlassung  giebt, 
am  empfindlichsten  für  den  Gesundheitszustand  sind  die 
starken  Temperaturwechsel.  Die  Eingeborenen  tragen 
in  ihrer  lichten  Färbung,  dem  etwas  schlanken  Wüchse, 
sowie  in  ihrer  Kräftigkeit  und  Rüstigkeit  deutliche  Züge 
ihrer  skandinavischen  Abstammung;  dio  Pubertät  tritt 
bei  Mädchen  zuweilen  schon  im  10.  bis  11.,  gewöhn- 
lich im  12.,  bei  Knaben  im  16.  Jahre  ein;  die  bessere 
Pflege,  welche  die  frühzeitig  thätigen  Mädchen  erfah- 
ren , verbunden  mit  einer  gewissen  Verweichlichung 
in  ihrer  Lebensweise,  erklären  eben  so  diese  Früh- 
reife , wie  das  überaus  häufige  Vorkommen  von  Hys- 
terie in  allen  Formen , und  die  frühzeitig  eintretende 
Involution  bei  denselben.  Die  Lebensdauer  ist  in  bei- 
den Geschlechtern  eine  relativ  grosse.  Todesfälle  unter 
Neugeborenen  sind  selten.  Die  Lebensweise  der  Ein- 


geborenen auf  Mainland  hat  in  Folge  des  starken  Ver- 
kehrs mitSchottland  einen  civilisirten  Charakter  ange- 
nommen, in  den  nördlichen  Theilen  der  Inselgruppe 
aber  scheint  dieselbe,  innerhalb  des  letzten  Jahrhun- 
derts, keine  irgend  welche  Fortschritte  gemacht  zu 
haben ; die  Wohnungen  sind  roh,  aus  Stein  nnd  Lehm, 
auch  wohl  aus  Torf  gebaut  und  mit  Stroh  gedeckt,  sie 
bestehen  aus  zwei  Räumen,  in  deren  einem,  für  dio 
häuslichen  Geschäfte  bestimmten , auch  das  Vieh  ein 
Unterkommen  findot.  Der  in  diesen  Höhlen  angesam- 
mclte  Schmutz  ist  unbeschreiblich,  und  der  aus  den 
freistehenden  Herden  entwickelte  Rauch,  der  nur  durch 
die  Thüre  einen  Abzug  hat,  unerträglich;  die  Einge- 
borenen haben  allerdings  die  Ueberzengung,  dass  die 
Wohnungen  die  gesundesten  sind , welche  anhaltend 
mit  Torfrauch  gefüllt  sind.  — Die  Nahrung  der  Bevöl- 
kerung besteht  aus  Fischen,  Hafermehl  und  Kartoffeln; 
von  Gemüsen  geniessen  sie  nur  Kohl;  Salzfleisch  und 
Salzfische  gelten  als  Leckerbissen,  frisches  Fleisch 
kommt  ihnen  höchst  selten  zu  Gute;  während  stürmi- 
schen Winterwetters  sind  sie  oft  Wochen  lang  aus- 
schliesslich auf  den  Genuss  starken  Thee’s  (der  ohne 
Milch  und  Zucker  getrunken  wird)  und  Kuchen,  die 
aus  Hafermehl  und  Wasser  bereitet  und  gebacken  wer- 
den, angewiesen.  — Dio  Kleidung  ist  zumeist  von 
Schmutz  strotzend,  da  die  Unterkleider  nicht  selten 
Wochen  lang  Tag  und  Nacht  getragen  werden;  dio 
Wohllhat  des  Wascbens  widerfährt  nur  den  Händen 
und  dem  Gesichte,  aber  auch  nur  ein-  bis  zweimal  in 
der  Woche;  an  schönen  Sommertagen  gönnen  sich  die 
jungen  Lento  ab  und  zu  den  Luxus  eines  Seebades; 
diese  Umstände  erklären  dio  Prävalcnz  von  Hautkrank- 
heiten unter  den  Shctländern.  Zu  den  vorherrschen- 
den Krankheiten  derselben  gehören  sehr  hartnäckige 
Diarrhöen,  zumeist  Folge  ihrer  schlechten  Nah- 
rungsweise, typhöse  Fieber,  dio  im  Schmutz  treff- 
lich gedeihen,  Schwindsucht,  die  innerhalb  der 
letzten  Decennien  zugenommen  zu  haben  scheint, 
Scrofulosis,  die  fast  in  jeder  Familie  angetroffen 
wird,  chronisches  Magen-Geschwür,  wegen 
dessen  die  Inselgruppe  schon  früher  berüchtigt  war, 
vorzugsweise  im  weiblichen  Gcschlechte,  in  welchem, 
wie  angeführt,  Hysterie  in  allen  Formen,  in  allge- 
meinster Verbreitung  angetroffen  wird,  und  bei  dem 
auch,  in  Folge  ihrer  anhaltenden  Beschäftigung  mit 
Stricken,  eine,  dem  Schreibekrampf  ähnliche, 
krampfhafte  Affection  des  Daumens  nnd  Zeigefingers 
einer  oder  bciderllände  häufig  ist.  Selten  wird  Scor- 
but  beobachtet,  gewöhnlich  nur  in  Zeiten  von  schlech- 
tem Ausfall  der  Kartoffelernte. 


b.  Skandinavische  Länder. 

Nachtrag. 

1)  Schleien« r,  P.  A.,  Orernigt  or«>r  KJüb«nharns  8jrpdonnforliolcl, 
nevnllg  de  cpidrmlske  I 1870.  UKoskrlft  for  Lager  XII.  S.  .17. 
— i)  Hi  Irag  lll  Svorige«  nflirleta  atatiatlk.  k.  Hoho  ng  ejnk- 
vnrdcn  I..  Ny  löljd.  S.  8om)hed«collrgli  unrterd inlg»  berattelae 
■irrt  1868.  Stockholm  1871.  (Ein  umlagernder  Bericht  über  die 
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S«nl:SuverhaltoU«e  Schweden«.)  — 3)  Wiitrand,  A.  H.,  Oef- 
rcreigt  s(  sjukilornl-  ISrhkllandct  I Svcrge  Ar  1869.  Ujrglea  8. 
273  und  321.  — 4;  Bergmann,  F.  A.  G-,  Om  «JukligbedtüU- 
tlitiken  lör  Upsala  äret  1870.  Upsala  I.ikarcförenin '«  forh.  Bd. 
6.  S.  282.  — Referat.  Nordisk  med  Archiv  3.  Bd.  3.  H.  — 
5)  Wretllnd,  K.  W. , Om  sjukllghelen  1 Göteborg  under  är 
1870.  Upsala  läkarcfüreuings  förhandllogar  Bd.  6.  8.  335.  (Refe- 
rat in  Nordisk  Archiv  3.  B l.  4.  H.  No.  26.  8.  53.)  6)  Beret- 

ning  oni  sundliedslllstonden  og  Medieinalforholdene  I Norge  I 
1868,  udglven  af  Departementet  for  det  Indre  1871.  Mit  einem 
Resumi  in  franiösisrher  Sprache.  — 7)  Bidenkap  og  KJerulf, 
Sygdomme  og  Dödelighed  l Kristixna  og  Norge  1 Aaret  1870. 
Nortk  Magazin  for  Lägovidenskaben  Bd.  1.  Forh.  S.  15. 

Der  Gesundheitszustand  der  Stadt  Kopenhagen 
war,  nach  den  Mittheilungen  von  Schleisnf.r  (1)  im 
Jahre  1870  günstig.  Von  118  Aerzten  wurden  im  Gan- 
zen 32162  Krankheitsfälle  angemeldet.  Von  den  Ma- 
sern, der  wichtigsten  epidemische  Krankheit  des  vorher- 
gehenden Jahres,  wurden  nur  151  Fälle  angemcldct, 
dagegen  kamen  1661  Fälle  von  Scharlachfieber  mit 
171  Todesfällen  (und  die  Epidemio  war  am  Schlüsse 
des  Jahres  noch  im  Steigen),  1621  Fälle  von  Abdomi- 
naltyphus (59  Todte)  und  169  Fälle  von  Puerperal- 
fieber (34  Todte)  vor.  Von  venerischen  Krankheiten 
wurden  4875  angemcldct  (1869:5506).  — Gestorben 
sind  4193  (davon  408  im  August,  die  geringste  Zahl 
im  Juli  nämlich  298);  bei  einer  Bevölkerung  von 
181291  giebt  dies  23,1  pro  raillo.  Schliesslich  folgen 
Uebersichtstabcllen  über  die  epidemischen  Krankhei- 
ten, über  die  Todesfälle  und  die  Armenpraxis. 

Wistrand  (3)  giebt  eine  Krankheitsstatistik 
Schwedens  im  Jahre  1869.  Dio  Kränklichkeit  der 
verlaufenen  Jahre  erlitt  in  diesem  noch  eine 
weitere  Steigerung,  indem  Masern,  Scharlachfieber 
und  Intermittens  häufiger  vorkamen  und  typhöse  und 
gasttischc  Fieber  sich  allerdings  im  Ganzen  etwas  ver- 
minderten, aber  doch  in  den  einmal  angegriffenen  Ge- 
genden zu  herrschen  fortfuhren  und  sich  ausserdem 
auf  andere  Provinzen  ausbreiteten.  Die  Totalsumme 
der  für  das  ganze  Reich  angcmeldeten  typhösen  und 
gastrischen  Fieber  betrug  24004  mit  2372  Todesfällen. 
— Die  Masern,  dio  schon  beim  Schluss  des  vorherge- 
henden Jahres  in  starkem  Steigen  begriffen  waren, 
fuhren  fort  im  Laufe  des  Jahres  zuzunchmen  (39679 
Krankheits-  und  2380  Todesfälle);  an  Scharlachfiebcr 
erkrankten  9245  und  starben  2266  (1868  : 4812  mit 
1078  Todesfällen).  Die  Pocken  nahmen  ab  (6688  mit 
750  Todesfällen).  Intermittens  stieg  von  2315  (1868) 
auf  4024.  Die  Zahl  der  Lungenentzündungen  und  Ka- 
tarrhe war  höher  als  in  irgend  einem  der  10  letzten 
Jahre  und  betrug  52956  mit  3739  Todesfällen;  davon 
waren  14608  Lungen-  und  Brustfellentzündungen  mit 
2847  Todesfällen. 

Der  Gesundheitszustand  des  Jahres  1870  war, 
nach  dem  Berichte  von  Bergmann  (4)  besser  als  der 
des  vorhergehenden  Jahres  (2945  angcmcldcte  Fälle 
gegen  4340).  Es  herrschten  keine  F.pidemieen  (abge- 
sehen von  der  gewöhnlichen  Steigerung  der  Brustca- 
tarrbe  im  Anfang  des  Jahres  und  der  Diarrhoen  in  der 
zweiten  Hälfte  des  Sommers).  Die  Mascrnepidcmic 
des  vergangenen  Jahres  war  beinahe  ganz  verschwun- 
den. Dio  venerischen  Krankheiten  zeigten  eine  be- 


deutende Abnahme  (von  456  auf  288  Fälle);  diese 
Abnahme  fällt  mit  der  Einführung  einer  Ueberwachung 
der  prostituirten  Franenzimmer  zusammen.  — In  Be- 
treff der  Vertbcilung  der  Krankheitsfälle  auf  die 
verschiedenen  Jahreszeiten  ist  zu  bemerken,  dass  die 
meisten  Fälle  von  Gehirnhyperämie,  Gehirn-  und 
Longenblutung,  Pleuritis  und  acutem  Magencatarrh  im 
Winter  vorkamen , dio  meisten  Fälle  von  Lungen- 
entzündung, Croup,  Gelenkrheumatismus  und  Panari- 
tium  im  Winter  und  Frühjahr;  von  Typhus  und  Mus- 
kelrhcumatismus  im  Winter  und  Herbst,  von  Conjunc- 
tivitis, von  Scharlachfieber  und  Dysenterie  im  Sommer 
und  Herbst,  von  Varicellen  im  nerbst. 

Die  Katarrho  der  Respirationsorganc  zeigten  nicht 
dieselbe  Uebereinstimmung  mit  dem  Gange  der  Mittel- 
temperatur wie  in  den  verschiedenen  Monaten  des 
vorhergehenden  Jahres;  doch  bestand  eine  solche  Ue- 
bereinstimmung  für  die  einzelnen  Jahreszeiten  im 
Ganzen  genommen.  Merkwürdig  ist  in  diesem  Jahre 
die  Uebereinstimmung  zwischen  der  Uäufigkeit  der 
Darmkatarrhe  und  den  Veränderungen  des  mittleren 
Barometerstandes;  dem  Sinken  desselben  folgt  nach 
Verlauf  eines  kurzen  Zeitraumes  eine  Steigerung  in 
der  Häufigkeit  dieser  Katarrhe.  — Vf.  giebt  sodann 
eine  tabellarische  Uebersicht  über  den  Krankheitszu- 
stand des  Jahres  in  Bezug  auf  dio  Altersklassen,  die 
Geschlechter  (der  Erwachsenen)  und  dio  verschiedenen 
Theile  der  Stadt,  sowie  Auszüge  aus  den  meteorologi- 
schen Beobachtungen  des  Observatoriums  von  Upsala. 
— Schliesslich  macht  Vf.  Vorschläge  zu  einer  gründ- 
lichen Reform  der  Krankheitsstatistik  in  denjenigen 
Städten,  wo  eine  solche  zusammengestellt  wird. 

Die  Gesellschaft  der  Acrzte  in  Gothenburg  em- 
pfing, wie  Wrktlind  (5)  berichtet,  im  Jahre  1870 
Anmeldungen  von  24,209  Krankheitsfällen  mit  1374 
Todesfällen.  Die  grössto  Zahl  (3348)  trifft  auf  den 
Monat  März,  die  kleinste  (1400)  auf  den  Juli,  die 
meisten  Todesfälle  auf  den  März  (169),  die  wenigsten 
auf  den  August  (69).  Folgende  Krankheiten  hatten 
die  grösste  Zahl  von  Fällen  aufzuweisen:  Bron- 

chialkatarrli  4107,  exanthematischer  Typhus  2699, 
Scharlachfieber  2082;  an  ersterem  starben  201,  an 
letzterem  330  Die  Typhusepidemie,  ein  Erbtheil  vom 
vergangenen  Jahre,  erreichte  im  März  ihre  Höhe  (625) 
und  nahm  dann  schnell  ab  (im  Juli  139,  im  August 
31).  An  Ilcotyphus  erkrankten  557,  im  März  207  ; 
viele  von  diesen  sind  wahrscheinlich  Fälle  von  exanth. 
Typhus  geweson.  Die  Sterblichkeit  an  letzterem  betrinr 
8.  Was  die  verschiedenen  Alter  betrifft,  so  erkrank- 
ten in  dem  Alter  von  zwischen  5 und  15  Jahren  an 
Typhus  exanthem.  700,  an  Ilcotyphus  167,  zwischen 
2 und  5 Jahren  109  an  Typhus  exanth.,  41  an  Ileo- 
typhus,  unter  2 Jahren  12  an  Typhus  exanth.  und  4 
an  Ilcotyphus.  Ihre  grösste  Ausbreitung  hatte  die 
Epidemie  in  den  ärmeren  Stadttheilen.  - Das  Schar- 
lachfiebcr begann  im  März  mit  4 Fällen  und  erreichte 
seine  Höhe  im  November  und  December  (462  und 
312);  die  Sterblichkeit  für  alle  Altersklassen  betrug 
15pCt.,  für  die  im  Alter  von  über  15  Jahren  Erkrank- 
ten nur5pCt.,  und  nahm  dann  zu  mit  demabnehmen- 
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den  Alter  (5 — 15  Jahre  9pCt.,  2-5  J.  18pCt.,  unter 
2 J.  29pCt.).  — Puerperalfieber  kam  selten  (10) 
vor;  der  Verf.  betrachtet  dieses  Resultat  als  die 
Folge  einer  im  Gebärhause  eingeführten  neuen  Desin- 
fectionsmethode  (Schwefelräucherungen).  Schliesslich 
vergleicht  Verf.  das  Verhalten  gewisser  acuter  Krank- 
heiten mit  den  Veränderungen  des  Thermometers  und 
Barometers  und  findet  Ucbereinstimmuug  zwischen 
der  Curve  der  täglichen  Temperaturveränderungen 
und  der  für  Rheumatismus  acutus  und  Erysipelas  fa- 
ciei;  ein  entgegengesetztes  Verhalten  zeigt  sich 
zwischen  der  Barometerhöhe  und  der  Zahl  der  Gastro- 
intestinalkatarrhe. 

Im  Laufe  des  Jahres  1868  wurden  in  Norwegen  (6) 
angemeldet  75244  epidemische  Krankheitsfälle  (im  1. 
Quartal  21105,  im  2.  17351,  im  3.  20734  und  im  4. 
16054).  Typhus  kam  häufiger  vor,  als  im  vorigen  Jahre. 
Die  Pocken  herrschten  epidemisch  in  den  Stiften  von 
Christiania,  Harnar  und  Christiansand.  Scharlachfieber 
und  Diphtheritis  waren  ebenfalls  seltener.  Acute  gast- 
rische Leiden  machen  eine  bedeutende  Procentzabl  so- 
wohl der  Todesfälle  als  auch  der  Krankheitsfälle  des 
Jahres  aus.  Die  Mortalität  des  Jahres  betrug  18,40 
pro  millo  (Einwohnerzahl  1,725,081),  oder  wenn  man 
die  Todtgeborenen  mitrechnet,  19,52  pro  mille.  Die 
Sterblichkeit  des  Jahres  1867  betrug  18,47  oder  19,62 
pro  mille,  die  Zahl  derTodesfällc  31737, die  dcrTodt- 
geborenen  1934.  Die  Zahl  der  Geburten  überstieg 
die  der  Todesfälle  um  19921  Für  11,619  Todesfälle 
haben  die  Aerzte  Todesursachen  angegeben,  nämlich 
Phthisis  1627,  Lungenentzündung  958,  Typhus  770, 
Cbolerine  und  Diarrhoe  571,  Meningitis  567,  Alters- 
schwäche 486,  Wassersucht  und  Morbus  Brightii  445, 
Scbarlacbfieber  435,  angeborene  Schwäche  424,  Ma- 
sern 373,  Keuchhusten  370,  Diphtheritis  und  Croup 
338,  Krebs  335,  Krämpfe  320,  acute  Bronchitis  294, 
Apoplexie  291,  chronische  Bronchitis  220.  An  Spedal- 
skhed  starben  211,  durch  Unglücksfälle  1381  (die  mei- 
sten ertranken).  — In  38  Krankenhäusern  wurden 
9016  Kranke  behandelt;  die  Sterblichkeit  betrug  8,48 
pCt.  In  9 Irrenanstalten  wurden  1140  Geisteskranke 
behandelt.  — Das  Land  enthält  133  civilärztliche 
Districte.  Die  Zahl  der  Aerzte  beträgt  394.  46,818 

Personen  wurden  von  den  Aerzten  (und  640  Hüifs- 
Vaccinatoren)  geimpft.  Ausserdem  finden  sich  557 
Hebammen  und  64  Apotheker. 

Das  Material  für  Bidknkap’s  (7)  Bericht  über  die 
Krankbeitsverhältnissc  der  Stadt  Christiania  bilden  die 
(freiwilligen)  Anmeldungen  von  40  Aerzten.  Lungen- 
entzündungen, Cbolerine  und  Typhus  kamen  etwas 
häufiger  vor,  als  im  Jahre  1869;  dasselbe  gilt  vom 
Puerperalfieber,  welches  doch  nicht  als  Epidemie  auf- 
trat. Von  Scharlachfieber  kamen  876  Fälle  (mit  70 
Todesfällen)  vor.  (Diese  Zahlen  sind  richtig,  da  die 
Aerzte  verpflichtet  sind,  jeden  Fall  von  Scbarlach- 
fieber  anzumelden).  Die  Zahl  der  Todesfälle 
betrug  1870  1329  oder  20  pro  mille  (1869:  1154  oder 
17,95  pro  mille).  An  Lungenentzündung  starben 
1870  133  (1869  100),  an  acuter  Bronchitis  71  (48),  an 
Cholerine  und  Diarrhoe  111  (41),  an  Scharlachfieber 


70  (36),  an  Schwindsucht  195  (191),  an  tuberculöser 
Meningitis  und  an  Tuberculoso  in  andern  Organen  55 
(41),  an  einfacher  Meningitis  42  (45),  an  Keuchhusten 
1 (25),  an  Krebs  45  (45),  durch  Selbstmord  10  (10). 

Nach  Kjrrulf  war  die  Sterblichkeit  in  den  bei- 
den Jahren  1869  und  1870  eine  sehr  günstige.  Wäh- 
rend die  Durchschnittszahl  der  letzten  Jahre  18  pro  millo 
beträgt,  betrug  sie  1869  17  und  1870  16,3  pro  mille. 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


H.ialtalin  (4.b)  erstattet  Bericht  über  den  Ge- 
sundheitszustand auf  Island  im  Jahre  1869. 
A usser  einer  mild  vcrl aufenden  Influenza-Epide- 
mie sind  daselbst  keine  Krankheiten  in  allgemeiner 
Verbreitung  beobachtet  worden;  nur  an  einzelnen  Or- 
ten der  östlichen  Küste  sind  im  Frühling  sporadische 
Fälle  von  Typhus,  Typhoid  und  Pneumonie  vorge- 
kommen. 

i.  Russland.  Rumänien. 

Hkrrmanh  (51)  untersucht  die  Krankheits- 
verhältnisse  Petersburgs  vom  statistischen  und 
aetiologischen  Standpunkte,  mit  Zugrundelegung  der 
im  Obuchoff’ sehen  Hospitale  beobachteten  Krankenbe- 
wegung während  des  12jährigen  Zeitraumes  von  1858 
bis  incl.  1869.  — Die  Krankenaufnahme  in  sämmt- 
lichen  Civilhospitälern  der  Stadt  lässt  eine  allmälige, 
wenn  auch  nicht  glcichmässige  Steigerung  erkennen; 
sie  betrug  im  Jahre  1858  3,72  pCt.  der  Gesammtbe- 
völkerung,  im  Jahre  1869  dagegen  6,03  pCt.,  das  Ma- 
ximum fällt  ins  Jahr  1865  mit  9 pCt , und  in  einem 
ähnlichen,  wenn  auch  nicht  gleichen,  Verhältnisse 
hat  die  Zahl  der  aufgenommenen  Kranken  im  Obü- 
CHOFF  schen  Hospitale  zugenommen,  indem  sie  von  6405 
(im  Jahre  1858)  bis  nahe  das  doppelte  (12021  im 
J.  1869)  gestiegen  ist.  Die  grösste  Aufnahmo  hat 
mit  Ausnahme  des  Cholera-Jahres  1866  in  den  Win- 
ter- und  Frühlingsmonateu  stattgehabt.  — Petersburg 
gilt  mit  Recht  als  eine  ungesunde  Stadt,  und  zwar 
spricht  dafür  nicht  bloss  die  grosse  Zahl  der  Kranken 
nnd  die  lange  Dauer  der  Epidemieen,  sondern  auch 
das  sehr  bedeutende  Storblichkeitsverbältniss  ( 1 : 23,6), 
allein  in  den  letzten  Jahren  ist  der  Gesundheitszustand 
daselbst  entschieden  besser  geworden  und  die  unter 
den  Volkskrankbeiten  praevalirenden  Infectionskrank- 
heiten  haben  abgenommen,  indem  die  Zunahme  der 
in  die  Hospitäler  aufgenommenen  Kranken  nicht  in 
sanitären,  sondern  socialen  Veränderungen  (Freizügig- 
keit in  Folge  der  Aufhebung  der  Leibeigenschaft,  ge- 
steigertem Verkehre  u.  a.)  ihre  Erklärung  findet.  — 
Die  Stadt  liegt  auf  einem  thonigen,  mit  Wasser  und 
organischen  Abfällen  stark  gesättigten  Alluvialboden, 
fast  überall  stösst  man  in  einer  Tiefe  von  4-5'  auf 
Grundwasser,  das,  wenn  auch  häufigen  Schwankun- 
gen unterworfen,  in  Folge  der  Configuration  (fast  glei- 
ches Niveau  in  den  verschiedenen  Stadtthoilon)  uud 
des  mineralogischon  (Thon-)  Charakters  des  Bodens 
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hier  immer  höher  als  in  vielen  anderen  Orten  steht. 
Das  Klima  von  Petersburg  ist  rauh  und  kalt;  Tempe- 
raturwechsel von  10 — 15"  gehören  nicht  zu  den  Sel- 
tenheiten; die  mittlcro  Jahrestemperatur  beträgt 
3"  9,  die  Sommer  sind  sehr  heiss  (1GU  2);  in  ihren 
breiten  Strassen,  grossen  Höfen  und  freien  Plätzen 
besitzt  die  Stadt  sehr  günstige  hygieinische  Verhält- 
nisse, allein  die  Ueberfüllung  der  Häuser  in  einzelnen 
Quartieren,  so  namentlich  in  den  Arbciterdistricten,  so 
wie  die  Feuchtigkeit  des  Bodens  und  der  Wände  in 
den  unteren,  spärlich  beleuchteten  und  gelüfteten 
Stockwerken  der  von  kleinen  Handwerkern  und  Ar- 
beitern bewohnten  Häuser  geben  die  Kehrseite  dieses 
anscheinend  glänzenden  Bildes.  - Zu  den  in  den  Ho- 
spitälern in  vorherrschender  Frequenz  beobachteten 
Krankheiten  gehören  typhöse  Fieber,  catarrhalische 
Affcctionen  der  Respirations-  und  Digestionsorgane, 
Rheumatismus,  Alcoholismus  und  Lungenschwindsucht. 

— Die  typhösen  Fieber  (Typhoid  und  Typhus 
exanthem.)  bilden  eine  der  verbreitetsten  Krankheiten 
in  Petersburg,  welcher  durchschnittlich  5—8  pCt.aller 
Gestorbenen,  in  den  Hospitälern  sogar  14  pCt.  zum 
Opfer  fallen;  beide  Krankheitsformeu  herrschen  ende- 
misch neben  einander,  jedoch  so,  dass  bald  die  eine, 
bald  die  andere  überwiegt,  der  exanthem.  Typhus, 
obgleich  grösseren  Schwankungen  unterworfen  als  das 
Typhoid,  umfasst  im  Allgemeinen  höhere  Zahlen,  ent- 
wickelte sich  in  den  Jahren  1865 — 67  zu  einer  bedeu- 
tenden Epidemie  und  sinkt  in  seiner  Frequenz  dann  all- 
mälig  unter  die  des  Typhoid  hinab.  Die  grösste  Fre- 
quenz des  Typhus  exanthem.  fällt  in  Petersburg  in 
das  Ende  des  Winters  und  Frühlingsanfang,  dio 
kleinste  in  den  Spätsommer  und  Herbst,  während  das 
Typhoid  sein  Maximum  schon  im  Anfänge  des  Win- 
ters, sein  Minimum  in  der  wärmeren  Jahreszeit,  bez. 
im  Herbste,  hat.  Uober  die  Verbreitung  beider  Krank- 
heiten durch  Uebertragung  besteht  kein  Zweifel,  be- 
sonders gilt  dieser  Verbreitungsmodus  für  den  ex- 
anthem. Typhus,  der  am  häufigsten  unter  der  jünge- 
ren Bevölkerung,  in  beiden  Geschlechtern  übrigens 
ziemlich  häufig  vorkommt,  während  Typhoid,  eben- 
falls besonders  häufig  in  der  jüngeren  Bevölkerung 
(10 — 20  Jahren),  im  männlichen  Gcschlechte  5 mal 
häufiger  als  im  weiblichen  und  vorzugsweise  unter 
Neuangekommenen,  für  die  schädlichen  Bodenverhält- 
nisse besonders  empfänglichen  Individuen  beobachtet 
worden  ist.  Wenn  über  die  Entstehung  und  dio  Natur 
der  eigentlichen  Typhus-Ursache  sich  vorläufig  auch 
nicht  mit  Sicherheit  urthcilen  lässt,  ist  doch  so  viel 
entschieden  ansgemacht,  dass  mit  besserer  Lüftung 
und  Reinigung  der  Häuser,  Sorge  für  Beseitigung  der 
Abfälle,  strenger  Ueberwachung  der  Märkte  und  Le- 
bensmittel, vor  Allem  aber  Beschaffung  eines  guten 
Trinkwassers  durch  Anlago  einer  Wasserleitung  die 
typhösen  Fieber  in  Petersburg  seltener  geworden  sind. 

— Febris  recurrens  bat  sich  in  Petersburg  zum 
ersten  Malo  im  Jahre  1864  gezeigt;  Anfangs  (Aagust 

— October)  sporadisch,  erlangte  es  im  November 
d.  J.  eine  epidemische  Verbreitung,  auf  welcher  es 
sich,  mit  einem  geringen  Nachlasse  während  des  Som- 


mersund Herbstes  1865,  bis  gegenAnfangdesJahresl868 
erhalten  hat;  seitdem  herrscht  die  Krankheit  in  geringe- 
rem Umfange  fort;  ihre  grössto  Frequenz  fällt  in  die  kalte 
Jahreszeit  (Dcccmbcr  bis  März),  das  Minimum  in  den 
Spätsommer  (August  bis  September);  die  Zahl  der  in 
die  Spitäler  aufgenommenen,  an  Recurrens  erkrankten 
Männer  war  nahe  5 Mal  grösser,  als  die  der  Weiber, 
dio  relativ  grösste  Zahl  der  Kranken  gehörte  der  Al- 
tersklasse von  10 — 20  Jahren  und  solchen  Individuen 
an,  welche  sich  in  Petersburg  noch  nicht  acclitnatisirt 
hatten.  Auch  dio  Uebertragbarkeit  dieser  Krankheit 
steht  wohl  ausser  allem  Zweifel;  die  meisten  Kranken 
kamen  aus  stark  bevölkerten  Stadttheilen,  wo  bei  der 
eng  zusammengedrängt  lebenden  Bevölkerung  sich 
Hausepidemien  etablirten;  die  Entstehung  der  Krank- 
heit mit  Nahrungsmangel  resp.  Uungersnoth  in  Ver- 
bindung zu  bringen,  erscheint  auch  nach  den  in  Pe- 
tersburg gemachten  Erfahrungen  durchaus  unzulässig. 
— Katarrho  der  Digestionsorgane  betragen 
jährlich  im  Mittel  6-8  pCt.,  katarrhalische  Af- 
fectioncn  der  Respirationsorgane  6 - 7 pCt. 
der  Gesammtaufnahme;  Lungensch  windsucht  ist 
im  Ganzen  nicht  häufig,  hat  aber  in  der  letzten  Zeit 
zugenommen ; im  OßüCHOFF’schen  Hospitale  beträgt  die 
Zahl  der  an  dieser  Krankheit  aufgenommenen  Indivi- 
duen im  Mittel  4,42  pCt.  sämmtlicher  Krankheitsfälle; 
in  dieser  Zahl  der  Schwindsüchtigen  sind  die  Einge- 
bornen  und  Acclimatisirten  in  einem  viel  grösseren 
Verhältnisse  vertreten,  als  dio  neu  Zugezogenen;  be- 
züglich der  Aetiologie  dieser  Krankheit  beruft  sich 
Verf.,  Angesichts  der  hohen  Grade  von  Luft-  und 
Bodenfeuchtigkeit  in  Petersburg,  auf  die  in  dieser 
Beziehung  von  Buchanax  gewonnenen  Resultate, 
welche  dahin  gipfeln,  dass  die  Einwirkung  aller  schäd- 
lichen Einflüsse  (auf  das  Vorkommen  von  Schwind- 
sucht) vollständig  durch  den  Einfluss  in  denSchatten 
gestellt  wird,  welchen  die  (feuchte)  Bodenbeschaffen- 
heit auf  dio  Häufigkeit  der  Krankheit  ausübt.  — Vor- 
zugsweise bedingend  auf  die  Krankheitsverhältnisse 
Petersburgs  wirken,  wie  Verf.  resumirend  erklärt: 
rauhes  Klima  mit  schroffem  Temperaturwcchsel,  ex- 
ccssive  Bodenfeuchtigkeit,  Mangel  an  Canalisation  und 
Ableitung  der  Auswurfstoffe,  Ueberfüllung  einzelner 
Stadttheile,  schlechtes  Trinkwasser,  mangelhafte,  fast 
ausschliesslich  vegetabilische  Nahrung,  Völlerei,  Man- 
gel an  Erziehung  in  den  unteren  Volksklassen,  Gering- 
schätzung des  Lebens  und  Fatalismus. 

Im  Gegensätze  zu  den  westlichen  Ländern  Euro-  » 
pas  gehört  Scorbut  in  Russland  und  Rumä- 
nien noch  immer  zu  den  endemischen  Krankheiten, 
und  zwar  ist,  nach  den  Beobachtungen  von  Felix 
(52),  nicht  sowohl  Mangel  an  frischen  Vegctabilien 
und  spccicli  an  pflanzensauren  Kalisalzen  in  der  Nah- 
rung, als  vielmehr  eine  ungenügende  Zufuhr  von  Fett 
als  dio  wesentlichste  Ursache  dieser  Endemicität  zu 
bezeichnen.  Die  Krankheit  kommt  in  Russland  be- 
sonders unter  den  Land-  und  Seetruppen  und  in  Ge- 
fängnissen vor,  und  auch  in  Rumänien  wird  sie,  wie- 
wohl in  beschränkterem  Umfange,  unter  denselben 
Verhältnissen  beobachtet,  hier  aber  wie  dort  erscheint 
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8io  in  ihrer  Prävalenz  stets  an  solche  Zeiten  geknüpft, 
wo  religiöse  Rücksichten,  verbunden  mit  socialen 
Missständen,  eine  ausreichende  Fettnahrung  erschwe- 
ren oder  verhindern.  Der  orthodoxe  Russe  und  Ru- 
mäne beschränkt  sich  während  der  vier,  von  der  orien- 
talischen Kirche  gebotenen  llauptfasten,  von  welchen 
die  längsten  (vor  Weihnachten  und  vor  Ostern)  sechs 
Wochen  dauorn,  auf  den  Genuss  von  Pflanzenkost  und 
Pflanzenfett,  diese  Fette  gehören  aber  in  beiden  Län- 
dern zu  den  theuren  Nahrungsmitteln,  der  russische 
Soldat  aber  erhält  rcglementsmässig  (d.  h.  auf  dem 
Papiere)  täglich  nur  10  Gramm  derselben,  in  Wirk- 
lichkeit aber  noch  weniger,  während  an  pflanzensauren 
Salzen  in  einer  Kost  durchaus  kein  Mangel  ist.  In 
Rumänien,  wo  die  unteren  Volksklassen  die  Fasten- 
geboto  streng  aufrecht  erhalten,  dient  diesen,  statt 
des  theuren  Olivenöls,  Lein-  oder  Nussöl  als  Zusatz 
zu  den  Speisen,  und  selbst  der  Acrmste  findet  hier 
schon  in  dem  allgemein  verbreiteten  Genuss  von  Hül- 
senfrüchten, namentlich  aber  in  dem  an  Fett  relativ 
sehr  reichen  Maismehl  (das  in  Wasser  gesotten  die 
Stelle  des  in  den  rumänischen  Städten  und  in  Russ- 
land gebräuchlichen  pflanzenfettarmen  Brotes  vertritt) 
cino  fast  genügende  Fettzufubr;  dagegen  erhält  der 
rumänische  Soldat  während  der  Fastenzeit  Weizen- 
brot, das  in  Verbindung  mit  den  auderen  ihm  gewähr- 
ten Nahrungsmitteln  im  günstigsten  Falle  nur  24, 62 
Gramm  Fett  giebt,  während  das  als  nothwendig  aner- 
kannte Minimum  der  täglichen  Fettzufuhr  bei  massiger 
Thätigkeit  auf  48  (Kirchner)  oder  70  (Artmann), 
selbst 80  (Molkscuott)  Gramm  Fettgeschätzt  wird.  — 
Unter  diesen  Umständen  werden  alljährlich  zu  Ende 
der  Fastenzeit  Fälle  vonScorbut  in  den  verschiedenen 
rumänischen  Garnisonen  und  Civilgefängnissen  beob- 
achtet, wiewohl  auch  hier  kein  Nahrungsmangel  und 
vor  allem  kein  Mangel  an  pflanzensauren  Salzen  in 
der  Kost  ist.  — Verf.,  welcher  während  der  letzten 
Jahre  als  Arzt  am  Centralgcfängnisso  in  Bukarest  thä- 
tig  gewesen  ist  und  daselbst  unter  den  genannten 
Verhältnissen  alljährlich  mehr  oder  weniger  Scorbut- 
fälle  unter  den  Arrestanten  behandelt  hat,  hat  densel- 
ben im  letzten  Jahre  Lebertkran  (durchschnittlich  im 
Tage  4 Esslöffel)  und  statt  des  Brotes  Maisbrei  mit 
Milch  verordnet  und  davon  günstigere  Resultate  als 
von  Citronensaft,  Chinawein  u.  s.  w.  gesehen,  resp. 
die  Krankheitsdauer  von  30  — 33  auf  25  Tage  reducirt, 
auch  macht  er  auf  die  vom  Ref.  hervorgehobene  That- 
sache  aufmerksam,  dass  Finnen,  Lappen  uud  Samoje- 
den, unter  welchen  Scorbut  gar  nicht  vorkommt,  sehr 
selten  Gemüse,  aber  viel  thierisches  Fett  gemessen. 

2.  Asien. 

a.  Indien.  Indischer  Archipel. 

Curran  (53)  giebt  einige  Mittheilungen  über  die 
Lebens-  und  Krankheitsverhältnisse  unter 
den  Eingebornen  der  südlichen  Abhänge 
des  Himalaya-Gebirges.  — Eine  der  interessan- 
testen Erscheinungen  unter  den  daselbst  endemisch 
herrschenden  Krankheiten  ist  das  Vorkommen  der 


Beulenpest  (und  zwar,  wie  Ref.  nachgewiesen,  in 
der  Form  des  sogenannten  schwarzen  Todes);  wie 
Dunlop,  ein  sehr  verlässlicher  Berichterstatter, 
erklärt,  herrscht  die  Krankheit  während  des  Frühlings 
und  Herbstes  in  den  Gebirgsgegenden  von  Kumoan 
und  Gurwal,  niemals  ist  sie  bis  jetzt  in  dio  nördlich 
von  Mussore  gelegenen  Gebirgsdistricte  gedrungen; 
über  die  Identität  der  unter  dem  Namen  „Mahamurree“ 
bekannten  Krankheit  mit  der  levautischenPest  herrscht 
unter  den  Aerzten  kein  Zweifel.  Cholera  hat  die 
Abhänge  des  Ilimalaya  bereits  mehrmals  heimgesucht 
und  zwar  stets  vom  Süden  her,  besonders  durch  Ka- 
jaks, dio  mit  ihrem  zahlreichen  Gefolge  daher  kamen, 
einmal  auch  durch  Pilger  von  Hurdwar  aus  einge- 
schleppt, niemals  aber  hat  dio  Krankheit  unter  den 
Bewohnern  des  Gebirges,  auch  selbst  nicht  unter  den 
ungünstigsten  Verhältnissen,  in  den  schmutzigen,  über- 
füllten Hütten,  eine  grössere  epidemische  Verbreitung 
gefunden.  — Malariafiober  herrschen  allgemein 
vor;  sie  verlaufen  meist  als  Tertianfieber  und  selten 
mit  tödtlichcm  Ausgange.  Besonders  gefährdet  sind 
die  Bewohner  der  HWien  in  den  von  Malariafiebern 
heimgesuchton Thälern,  daher  dieselben  ein  Hinabstei- 
gen in  diese  während  oder  nach  der  Regenzeit  mög- 
lichst vermeiden.  Typhus  (exantkem.)  kommt  so- 
wohl in  geringeren  als  in  bedeutenderen  Höhen  ab 
und  zu  vor,  erlangt  jedoch  selten  eine  weitere  epide- 
mische Verbreitung.  Sehr  häufig  und  mit  sehr  bös- 
artigem Verlaufe  werden  Blattern  und  Masern  be- 
obachtet; so  bald  eine  dieser  Krankheiten  in  einem 
Dorfe  auftritt,  wird  dasselbe  in  Quarantainc  gelegt: 
Blattern-Inoculation  wird  von  eingeborenen  Heilkünst- 
lern, in  deren  Familien  diese  Praxis  erblich  ist,  in 
weitem  Umfange  geübt,  daneben  hat  aber  auch  die 
Vaccination  ziemlich  leicht  Eingang  gefunden,  und  dio 
Blattern  sind  gerade  aus  den  Gegenden,  wo  revaccinirt 
wird,  fast  ganz  verschwunden.  Krankheiten  dor 
Verdauungsorgane  sind  überaus  häufig,  so  be- 
sonders Diarrhoe  in  Folge  der  starken  Temperatur- 
wechsel und  Magencatarrh  in  Folge  der  einseitigen, 
zumTkcil  unzweckmässigen  Nahrung;  Ruhr,  Leber- 
leiden  und  Wassersucht  sind  dagegen,  ebenso 
wie  Lu  ngen-  und  Herz  krankheiten  selten,  Lun- 
genschwindsucht scheint  kaum  vorzukommen.  — 
Rheumatismus  ist  eine  in  den  gebirgigen  Gegenden 
sehr  verbreitete  Krankeit,  allein  C.  bat  nicht  einen 
Fall  von  Herzleiden  als  Folge  dieser  Krankheit  ge- 
funden. Eben  dort,  und  namentlich  auf  den  höher 
gelegenen  Punkten  ist  Kropf  und  Crotinismus 
sehr  verbreitet;  die  Eingeborenen  bezeichnen  den  Ge- 
nuss von  Schneewasser  als  Ursache  dieser  Krankhei- 
ten. Demnächst  begegnet  man  häufig  Aussatz 
als  erblichem  Leiden,  ferner  Augenbien norhöen, 
die  im  Innern  des  Landes  zuweilen  epidemisch  auf- 
treten  und  in  Folge  von  Vernachlässigung,  Schmutz 
u.  s.  w.  dauernde  Störungen  des  Sehvermögens  her- 
beiführen. Der  Geb urtsact  verläuft  hier,  wio  in 
allen  Gegenden,  welche  von  der  modernen  Civilisation 
noch  unberührt  geblieben  sind,  auffallend  leicht;  Dys- 
tokieen  ist  die  Kunst  der  ungebildeten  Hebammen, 
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von  denen  in  jedem  Dorfe  eine  wohnt,  nicht  gewach- 
sen, und  daher  kommen  in  Folge  derartiger  Geburts- 
störungen manche  Unglücksfälle  vor.  Unter  den  älte- 
ren Frauen  ist  Menorrhagie,  unter  den  jüngeren 
Chlorose  häufig.  Bei  der  in  jenen  Gegenden  allge- 
mein verbreiteten  Prostitution,  die  von  den  Eingebor- 
nen  übrigens  sehr  milde  beurtheilt  wird,  hat  Syphi- 
lis natürlich  eine  weite  Verbreitung  gefunden,  be- 
sonders da,  wo  die  Bevölkerung  sehr  gedrängt  wohnt. 
Eines  wesentlichen  Vorzuges  erfreuen  sich  die  Be- 
wohner der  Himalaya-Abhänge  in  der  Kräftigkeit  und 
Widerstandsfähigkeit  ihres  Körpers,  so  dass  sie  V c r- 
letzungen  der  verschiedensten  Art  weit  leichter  er- 
tragen und  derartige  Zufälle  glücklich  überwinden, 
welche  bei  schwächeren  Individuen  tödtlicb  ablaufen 
würden.  Von  den  Sitten  und  Gebräuchen  der  Ilima- 
laya-Bevölkerung,  so  weit  dieselben  in  einer  Bezie- 
hung zur  Heilkunde  steben,  ist  namentlich  der  unter 
ihnen  herrschenden  Polyandrie  zu  gedenken.  Die 
Heilkunst  wird  in  sehr  roher  Weise  geübt;  dio 
einzige  grössere  Operation,  welche  ihre  Aerzte  aus- 
führen, ist  der  Steinschnitt;  eilies  der  gebräuchlich- 
sten Heilmittel  bei  den  verschiedenartigsten  Krankhei- 
ten bildet  das  Glüheisen. 

Gelegentlich  eines  Streites  zwischen  Bucüanan 
und  Rollkston  bezüglich  der  Zweckmässigkeit  des 
Systems  der  Erdclosets  weist  der  letztgenannte  (54) 
die  Zweifel  des  ersten,  ob  es  sich  bei  der  in  indischen 
Gefängnissen  beobachteten  Krankheit  überhaupt  um 
Typhoid  handelt,  als  unbegründet  zurück,  indem  er 
eine  Reihe  (zum  grössten Theil  bekannter)  Thatsacben 
mittheilt,  um  den  Beweis  zu  führen,  dass  Typhoid 
in  Indien  überhaupt  vorkommt  und  der  anatomische 
Befund  des  Darmkanals  bei  den  in  den  indischen  Ge- 
fängnissen an  der  fraglichen  Krankheit  erlegenen  In- 
dividuen charakteristisch  für  diese  Krankeit  gewesen 
ist.  - Hiegegen  macht  Macphkrson  (55)  geltend,  dass 
nach  seinen  und  anderer  indischer  Aerzte  Beobach- 
tungen eine  der  typhoiden  sehr  ähnliche  AfFection  der 
PKrKR’schen  Follikel  in  den  endemischen  Fiebern  Ben- 
galens vorkommt,  ohne  dass  man  darum  ohne  Weiteres 
auf  die  typhoide  Natur  der  Krankheit  zu  schliesscn 
berechtigt  sei.  (Ref.  findet  in  diesem  Disput  einen 
Streit  nm  Worte  und  nicht  um  Thatsachon;  so  bald 
sich  zwei  Dinge  in  allen  Stücken  so  ähnlich  sind,  wie 
ein  Ei  dem  andern,  wird  man  sie  - vom  Stand- 
punkte menschlicher  Erkcnntniss  — als  identisch  an- 
zusehen berechtigt  sein,  und  so  lange  man  boi  einer 
Unterscheidung  der  verschiedenen  in  Indien  vorkom- 
menden Fieberformen  an  den  veralteten  Begriffen  von 
febris  ardens,  f.  remittens  und  febr.  congestiva  fest- 
hält, begiebt  man  sich  von  vorne  herein  jeder  bestimm- 
ten, unseren  Anschauungen  genügenden  Diagnose.) 

Einen  dem  vorigen  ähnlichen  Streit  unter  den 
englisch-indischen  Aerzten  hat  jetzt  die  Frage  ange- 
regt, ob  Scharlach  in  Indien  vorkommt  - Bis 
jetzt  galt  es  als  ein  Dogma,  dass  diese  Krankheit 
den  westlich  vom  Indus  gelegenen  Ländern  ganz 
fremd  ist;  gegen  diese  Ansicht  trat  zuerst,  nach  einer 
Notiz  in  der  Lancet  (Febr.  11,  p.  201),  Mauksrll 


auf,  welcher  einen  von  ihm  im  Mai  1870  in  Simla 
beobachteten  Fall  von  Scharlach  (in  der  Indian  med. 
Gazette)  beschreibt,  und  wenn  diese  Mittbeilung  an- 
fangs auch  mit  Misstrauen  aufgenommen  worden  ist, 
so  erklärten  doch  alsbald  einige  Aerzte  aus  Calcutta, 
dass  sie  daselbst  in  der  letzten  Zeit  ebenfalls  einige 
Fälle  von  Scharlach  gesehen  haben;  es  wird  binzuge- 
fügt,  dass  die  Krankheit  hier  unter  denselben  Erschei- 
nungen, wie  in  Europa,  nur  etwas  milder  verläuft, 
sich  auch  hier,  wie  die  Beobachtungen  in  einer  Familie 
in  Simla  lehren,  auf  dem  Wege  der  Contagion  fort- 
pflanzt, wahrscheinlich  aber  in  Indien  nicht  heimisch, 
sondern  von  Europa  aus  dabin  verschleppt  worden  ist. 
— Gegen  diese  Angaben  wurden  (Indian  med.  Ga- 
zette, 1.  Juni)  neue  Zweifel  angeregt,  und  um  diesen 
zu  begegnen  theilt  Chapple(56)  die  von  ihm  im  Jahre 
1871  in  Kirkee  gemachten  Beobachtungen  über  Schar- 
lach mit,  welche,  wie  er  überzeugt  ist,  jeden  Zweifel 
beseitigen  müssen.  — Am  31.  Januar  langte  eine  Ar- 
tillerie-Abtheilung, bestehend  aus  75  Mann  mit  7 
Frauen  und  12  Kindern  auf  dem  Schiffe  Euphrates  in 
Bombay  an  und  wurde  von  hier  nach  der  6 (Eisen- 
bahn-) Stunden  von  Bombay  entfernten  Artillerie-Sta- 
tion Kirkee  geschafft,  wo  sie  am  2.  Februar  eintraf. 
Schon  während  der  Reise  von  England  nach  Indien 
waren  unter  diesen  Individuen  einige  Fälle  von  Schar- 
lach vorgekommen;  am  20.  Febr.  erkrankte  sodann 
ein  Kind  in  Kirkee  uud  nun  verbreitete  sich  dio 
Krankheit  über  die  Garnison,  so  dass  innerhalb  3 Mo- 
naten 17  Kinder  und  3 Frauen  von  Scarlatina  ergriffen 
wurden.  Uebcr  die  Natur  der  Krankheit  besteht  kein 
Zweifel.  C.  fügt  diesem  Berichte  die  Erklärung  hinzu, 
dass  ihm  während  einer  einjährigen  Praxis  in  Indien 
bis  dahin  kein  Fall  von  Scharlach  vorgekommen  war, 
und  dass  in  d i es  em  Falle  wenigstens  die  Einschleppung 
der  Krankheit  aus  England  ausser  Frage  gestellt  er- 
scheint. Uebrigens  sind,  wie  eine  spätere  Notiz  in 
der  Indian  med.  Gazette  (57)  lehrt,  die  Zweifel  der 
indischen  Aerzte  damit  noch  nicht  ganz  beseitigt; 
dass  die  Krankheit  in  Indien  nicht  heimisch  ist,  und 
namentlich  unter  den  Eingebornen  niemals  eine  wei- 
tere Verbreitung  erlangt  hat,  darf  allerdings  als  aus- 
gemacht angesehen  werden. 

Nach  den  Mittheilnngen  von  Fatiikr  (58)  kom- 
men fast  alljährlich  Verletzungen  durch  Bisse  von 
Hayfischen  in  dem  Medical  College-Hospital  in 
Calcutta  zur  Behandlung;  namentlich  ist  es  Car- 
charras  Gangeticus,  der  unter  den  im  Flusse  Badenden 
solche  Unglücksfällc  herbeiführt  und  entweder  seine 
Beute  ganz  mit  sich  schleppt,  oder  doch  gefährliche, 
resp.  tödtlicbe  Verwundungen  setzt.  Derartige  Fälle 
scheinen  in  der  letzten  Zeit  häufiger  als  früher  vorge- 
komraen  zu  sein,  d.  h.  seitdem  das  Hineinwerfen  der 
Leichen  in  halbverbranntem  Zustande  in  den  Flussaufge- 
hört hat ; früher  hielten  sich  die  Raubfische  an  diesen, 
jetzt  greifen  sic,  da  die  Leichen  vollständig  verbrannt 
werden,  die  Lebenden  an  und  namentlich  an  solchen 
Plätzen,  wo  dio  Verbrennung  der  Leichen  statt  hat 
und  wo  sic  früher  ihre  Beute  gefunden  haben.  Beson- 
ders kommen  solche  Unglücksfälle  im  April  und  Mai 
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vor,  wenn  der  Flnss  viel  Salzwasser  enthält;  Vf. 
theilt  4 derartige  Fälle  ausführlich  mit. 

Ccbran  (59)  theilt  die  von  ihm  gemachten  Be- 
obachtungen über  Urolithiasis  in  Indien  mit.  — 
Die  Krankheit  gehört  bekanntlich  zu  den  daselbst  vor- 
zugsweise häufig  vorkommenden  und  besonders  gilt 
dies  von  den  nördlichen  Gebieten,  so  dass,  wie  Verf. 
aus  eigener  Erfahrung  artheilt,  die  Krankheitsfrequenz 
von  der  Ebene  gegen  die  gebirgigen  Districte  vom  Ab- 
hänge des  Himalaya  zunimmt.  Die  Ursache  dieser  eigen- 
thümlichen  Erscheinung  ist  in  ein  bis  jetzt  noch  nicht  ge- 
lichtetes Dunkel  gehüllt;  die  Annahme,  dass  dieselbe  in 
dem  Genüsse  eines  an  Kalksalzen  reichen  Trinkwassers, 
wie  es  allerdings  in  vielen  gebirgigen  Gegenden  des 
Himalaya  mit  Kalkboden  angetroffen  wird,  zu  suchen 
sei,  verdient  keine  Beachtung,  da  an  andern  Punkten 
der  Erdoberfläche,  so  namentlich  in  Central-Afrika, 
die  Krankheit  trotz  des  Genusses  stark  kalkhaltigen 
Wassers  kaum  bekannt  ist;  ebenso  zweifelhaft  ist  der 
in  dieser  Beziehung  von  einzelnen  Beobachtern  her- 
vorgehobene Einfluss  der  unter  den  Hindus  gebräuch- 
lichen Nahrungsweise,  da  in  anderen  Gegenden,  wie 
namentlich  an  einigen  Punkten  Persiens,  im  Innern 
von  Cabul  und  an  den  Ufern  des  Oxus  die  Krankheit 
ebenfalls  häufig  angetroffen  wird,  wo  Fleischnahrung 
nicht  weniger  gebräuchlich  wie  unter  den  Europäern  ist; 
ob  in  der  That,  wie  Vf.  glaubt,  die  den  asiatischen  Völ- 
kern eigentümliche  ArtdesNiederhockens  beiderUrin- 
entleerung, wobei  etwaige  Niederschläge  in  derBlase  eher 
als  beim  Uriniren  in  aufrechter  Stellung  zurückgehal- 
ten werden,  von  Einfluss  auf  die  Häufigkeit  des  Bla- 
sensteins ist,  bleibt  dahingestellt.  Ueber  das  Factum, 
resp.  die  Prävalenz  der  Krankheit  in  Ober-Indien,  be- 
steht kein  Zweifel,  wie  u.  a.  der  Umstand  lehrt,  dass 
in  dem  Bezirke  vonMirut,  mit  einer  Bevölkerung  von 
etwa  drei  Millionen  Seelen,  innerhalb  zwei  und  eines 
halben  Jahres  (Januar  1861  bis  Juni  1803)  796  Stein- 
Operationen  ausgefübrt  worden  sind , von  denen  73, 
d.  h.  9,2  pCt.  unglücklich  verlaufen  sind.  Die  Operir- 
ten  gehörten  sowohl  der  Hindu-,  wie  der  Muhameda- 
niseben  Nationalität  an,  es  fanden  sich  unter  ihnen 
Arme  und  Reiche  in  gleichem  Verhältnisse,  Erwach- 
sene eben  so  wie  Kinder,  nur  Frauen  erfreuen  sich 
dort  (wie  überall)  einor  sehr  entschiedenen  Immunität 
von  Lithiasis.  Die  gewöhnliche  Operationsmethode  in 
Indien  ist  die  des  Seitensteinschnittes,  überden  ausser- 
ordentlich günstigen  Erfolg  derselben  geben  die  oben 
angeführten  Zahlen  Nachweis;  bekanntlich  dürfen  sich 
die  eingebornen  Chirurgen  einer  ungewöhnlich  grossen 
Fertigkeit  in  dieser  Operation  rühmen.  In  31  vom  Vf. 
selbst  operirten  Fällen  ergab  die  chemische  Untersu- 
chung des  Steines  15 mal  Oxalate,  6 mal  Urate,  5 mal 
Phosphate,  1 mal  ein  Gemisch  von  Oxalat  und  Urat; 
in  4 Fällen  fehlt  die  chemische  Bestimmung. 

Friedmann  (01)  setzt  seine  Berichte  über  die 
Sanitäts- Verhältnisse  der  Niederländisch- 
Indischen  Colonien  fort  (vergl.  Jahresber.  1869, 
I.  296  u.  1870,  I.  237).  Anfangs  1869  betrug  die  Be- 
völkerung von  Java  15,581,048  Seelen,  Anfangs  1870 
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war  sie  anf  16,010,114  gestiegen,  so  dass  die  Dichtig- 
keit der  Bevölkerung  auf  einer  Qu.-Meile  sich  auf  6539 
Seelen  berechnet.  Den  Racen  nach  lebten  auf  Java: 
29,139  Europäer,  172,280  Chinesen,  7234  Araber,  9616 
verschiedene  asiatische  Völkerschaften  und  15,791,845 
Javanesen.  - Es  kommen  zu  dieser  Bevölkerung 


Seelen 

auf  Java  mit 16,010,114 

- Sumatra 2,288,820 

- Banka,  Billiton,  Itiouw 106,439 

- Westküste  von  Borneo 341,113 

- Süd-  und  Ostküste  von  Borneo  ...  1,370,090 

- Süd-Celebes 360,548 

Nord-Celebes 507,640 

- Aloluckcn 171,641 

- Temate,  Tirnoe,  Bali,  Bombec  ca.  . . . 700,000 


so  dass  die  ganze  Bevölkerung  des  niederländisch- in- 
dischen Archipels  ungefähr  22  Millionen  Seelen  be- 
trägt. Zur  Charakteristik  der  Krankhoits-  und  Sterb- 
lichkeits-Verhältnisse anf  dem  Archipel  liegende  fol- 
gende Daten  vor:  Unter  den  Truppen  kamen  bei  einer 
jährlichen  Stärke  von  durchschnittlich  28,000  Mann  in 
der  5jährigen  Periode  von  1865  bis  1869  jährlich  im 
Mittel  ca.  57,000  Erkrankungen  und  1020  Todesfälle 
vor,  so  dass  unter  100  Individuen  die  jährliche  Zahl 
der  Krankheitsfälle  etwa  200,  die  der  Todesfälle  3,66 
beträgt,  und  von  den  Erkrankten  1,8  pCt.  erlegen 
waren.  Unter  den  Krankheiten  prävalirten  Malaria- 
Fieber;  Cholera  zeigte  sich  nur  in  geringem  Um- 
fange auf  Java  und  Madura,  und  zwar  fast  nur  in  der 
Zeit  von  April  bis  September,  d.  h.  während  des  Ost- 
mousson  in  der  trockenen  Jahreszeit;  ganz  vereinzelt 
(67  Fälle)  waren  typhöse  Fieber.  — Wesentliche 
Differenzen  in  den  Erkrankungen  und  Sterblichkeits- 
Verhältnissen  waren  durch  die  Oertlichkeit  (ob  allu- 
viales, feuchtes  Tiefland  oder  hochgelegenes  Binnen- 
land) und  Racen  - Eigenthümlirhkcit  bedingt;  in  den 
Jahren  1865  bis  1870  verhielt  sich  der  Uuterschicd  der 


Mortalität  unter  den  Truppen  verschiedener  Racen  an 
den  Kiistenplätzeu  in  Vergleichung  mit  den  binnen- 
ländiscben  Orten  folgendermassen : es  starb 


unter 

Europäern 

Afrikanern 

Eingebo- 

renen 

an  Küstenorten  . . . 
im  Binnenlamle  . . . 

1 : 14,1 

1 : 23,4 

1 : 3,9 
1 : 41,3 

1 : 29,8 
1 : 69,6 

Die  grösste  Sterblichkeit  herrschte  demnach  unter 
den  an  Küstenorten  stationirten  Afrikanern,  wiewohl 
dieselben , zumeist  von  der  Küste  von  Guinea  stam- 
mend, au  den  Aufenthalt  in  einem  heissen,  sumpfigen 
Lande  gewohnt  sind.  Im  Jahre  1869  herrschte  auf  dem 
Archipel  eine  bedeutende  Blättern-Epidemie,  so 
dass  auf  Java  allein,  nach  amtlicher  Anzeige,  41,238 
Individuen  an  dieser  Krankheit  behandelt  wurden,  von 
denen  6429  erlagen;  die Vaccination  und Revaccination 
wird  von  den  Behörden  auf’s  Eifrigste  gefördert,  ausser 
den  europäischen  Acrzlen  und  selbst  den  Beamten  be- 
schäftigen sich  399  von  der  Regierung  angestellto  ein- 
heimische Vaccinatcure  mit  dieser  Operation,  und  in 
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einem  wie  weiten  Umfange  dieselbe  geübt  wird , geht 
daraus  hervor,  dass  im  Jahro  18G9  auf  Java  und  Ma- 
dura  596,298  Impfungen  und  387,243  Revaccinationen 
vorgenommen  worden  sind ; der  Grund  jener  allge- 
meinen Verbreitung  der  Blattern  scheint  daher,  zum 
Theil  wenigstens,  in  der  schlechten  Beschaffenheit  der 
Lymphe  gesucht  werden  zu  müssen,  und  daher  ist  die 
Regierung  neuerlichst  bemüht  gewesen,  durch  Ein- 
führung frischer  Lymphe  vom  Muttcrlando  her  diesem 
Uebclstando  abzuhelfen. 

b.  Hinterindien. 

d’ORMAY  (62)  erklärt,  dass  Ilundswuth  in 
Cocli in china  keineswegs  unbekannt  ist,  im  Ganzen 
aber  sehr  selten  vorkoimnt,  und  noch  viel  seltener  Fälle 
von  Hydrophobie  bei  Menschen  beobachtet  werden; 
innerhalb  8 Jahren  ist  nur  ein  derartiger  Fall  zu  seiner 
Cognition  gekommen:  ln  Tongkin  und  im  Norden  des 
Königreiches  Annam  scheint  die  Krankheit,  eben  so 
wie  in  China,  viel  häufiger  zu  sein;  die  Annamiten 
bedienen  sich,  als  Heilmittel  derselben,  einer  Ab- 
kochung von  Datura  Strammonium. 

c.  China. 

Den  Mittheilungen  von  Herzog  (63)  über  die  Sa- 
nitätszustände in  China  liegen  die  Beobach- 
tungen zu  Grunde,  welche  Scherzkr,  als  Theilneh- 
mer  der  ostasiatischen  Expedition,  in  dem  Laude  zu 
machen  Gelegenheit  gehabt  hat.  — Es  verdient  zu- 
nächst der  Umstand  Beachtung,  dass,  seitdem  in  Pe- 
king (im  Jahre  1861)  ein  Hospital  nach  europäischem 
Muster  eingerichtet  und  unter  Leitung  einos  englischen 
Arztes  gestellt  worden  ist,  das  Vertrauen  der  Chine- 
sen in  die  europäischen  Aerzte  und  in  die  euro- 
päische Mcdicin  von  Jahr  zu  Jahr  zugenommen 
hat,  dass,  während  anfangs  fast  nur  chirurgische 
Fälle  zur  Behandlung  kamen,  in  den  späteren  Jahren 
die  Zahl  der  inneren  Krankheiten  überwog,  und  selbst 
Frauen  — mit  vollständiger  Verleugnung  des  nationa- 
len Vorurtheiles,  welches  jede  Untersuchung  oder  Ma- 
nipulation an  den  Scxualorgancn  von  Frauen  den  ein- 
heimischen Aerzten  verbietet,  - sich  einer  Behandlung 
in  dom  Spitale  unterzogen  haben;  neuerlichst  haben 
selbst  die  höchst  gestellten  Classcn  der  chinesischen 
Bevölkerung  nicht  Anstand  genommen,  sich  ärztlichen 
Käthes  aus  dem  Institute  zu  bedienen  und  aus  dem- 
selben Mcdicamente  zu  beziehen;  dennoch  dürfen  sich 
europäischen  Aerzte,  vorläufig  wenigstens,  nicht  der 
Illusion  hingoben,  in  China  ihr  Glück  machen  zu  wol- 
len, da  die  einheimischen  Heilkünstler  noch  immor  in 
grossem  Ansehen  stehen  und  der  Chinese  eben  nur 
in  verzweifelten  Fällen  Hülfe  bei  den  Europäern 
sucht.  — Wie  traurig  es  noch  mit  den  Sanitätsver- 
hältnissen in  China  bestellt  ist,  lehrt  der  Zustand  der 
Vaccination:  trotz  aller  Anstrengungen  von  Seiten  der 
englischen  Missionare,  dieselbe  dort  oinzuftihren  und 
dem  endemischen  Vorherrschen  der  Blattern,  welche 
alljährlich  enorme  Opfer  unter  den  Chinesen  fordern, 


eine  gewisse  Grenze  zu  setzen,  sind  diese  Bestrebun- 
gen doch  nur  so  weit  mit  Erfolg  gekrönt  worden,  dass 
im  Jahre  1869,  zur  Zeit  einer  mörderischen  Blattem- 
Epidomie,  in  Peking  mit  einer  Bevölkerung  von  einer 
Million  Einwohnern  2(XX)  — 2400  Impfungen  gomacht 
worden  sind;  die  einheimischen  Aerzte  sind  aufs 
eifrigste  bemüht,  das  Verfahren  zu  diskreditiren. 
(Leider  giebt  es  ja  auch  in  Deutschland  nicht  wenige 
solcher  chinesischen  Heilkünstler.)  — In  grossem  An- 
sehen steht  als  Nahrungs-  und  Heilmittel  die  Frauen- 
milch; es  werden  daher  von  Seiten  der  chinesischen 
Frauen  alle  Anstrengungen  gemacht,  die  Milchsecre- 
tion  möglichst  zu  fördern,  und  zu  diesem  Zwecke  zahl- 
reiche Mittel  empfohlen,  unter  welchon  die  Reisgrütze 
besonders  boliobt  ist;  der  meist  schlecht  genährte  Zu- 
stand der  chinesischen  Kinder  spricht  wenigstens  nicht 
für  die  Güte  der  Frauenmilch.  Auch  Erwachsene  setzen 
auf  den  Genuss  der  Muttermilch  ein  grosses  Vertrauen, 
besonders  für  alte  und  kränkliche  Individuen,  welche 
die  Frauenmilch  entweder  auf  den  Märkten,  wo  die- 
selbe feil  geboten  wird,  kaufen  oder  sie  direct  von 
einer  Amme  beziehen,  d.  h.  wie  die  Säuglinge  au  der 
Mutterbrust  trinken,  sie  glauben  damit  eine  Erhaltung 
der  Kräfte  und  eine  Verlängerung  des  Lebens  erzielen 
zu  können.  — Das  traurige  Bild,  welchesVrf.  von  der 
chinesischen  Medicin  und  speciell  den  chirurgischen 
Leistungen  der  chinesischen  Heilkünstler  entwirft,  ist 
bereits  aus  zahlreichen,  früheren  Mittheilungen  von 
Aerzten  und  Reisenden  bekannt  und  giebt  nur 
den  Beweis,  dass  auch  in  dieser  Beziehung  die  Sta- 
bilität des  himmlischen  Reiches  unorschüttert  geblie- 
ben ist.  — Die  Behandlung  der  relativ  häufig  vor- 
kommenden schworen  Verletzungen  durch  Selbstver- 
stümmelung(  Abhauen  der  Finger,  Halsabschneiden,  Anf- 
schlitzen  des  Bauches  u.  a.)  oder  Mordangriffo  befin- 
det sich  in  Peking  ausschliesslich  in  den  Händon 
englischer  Aerzte,  da  die  einheimischen  — aus  gerichts- 
ärztlichen Bedenken  — mit  solchen  Fällen  nichts  zu 
thun  haben  wollen;  die  Spitalärzte  nehmen  sich  die- 
ser Unglücklichen  mit  Wärme  an  und  erfreuen  sich 
dabei  sehr  günstiger  Erfolge.  — Unter  anderen  äusse- 
ren Verletzungen  kommen  auffallend  häufig  Verbren- 
nungen vor,  herbeigeführt  durch  die  als  Schlafstätte 
gebräuchlichen  K’ang,  eine  Art  Plattform  aus  Lehm 
oberhalb  des  Feuerherdes,  die  nicht  selten  einstürzt, 
so  dass  die  darauf  liegenden  — besonders  Kinder  oder 
im  Opiumräusche  Befindliche  — ins  Feuer  oder  ins 
kochende  Wasser  fallen.  — Den  grössten  Abscheu  ha- 
ben die  Chinesen  vor  körperlichen  Verstümmelungen, 
daher  sich  dem  europäischen  Arzt  die  grössten  Schwie- 
rigkeiten entgegenstellen,  w’cnn  dielndication  für  Am- 
putation und  ähnliche  Operationen  vorliegt,  und  auch 
anatomische  Studien  an  Leichnamen  sind  für  die  Chi- 
nesen eine  unlösliche  Aufgabe,  da  unter  ihnen  dieselbe 
Scheu  vor  Zerstückelung  von  Leichen  vorherrscht.  — 
Zu  den  vorherrschenden  Krankheiten  gehören  ca- 
tarrhalische  u.  a.  Augenentzüngen  mit  ihren  Folgezu- 
ständen, mannigfache  Hautkrankheiten,  Krätze,  Sy- 
philis, Scrophulosis  in  allen  Formen,  und  in  dem 
weiblichen  Geschlechte  Chlorosis. 
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Ueber  das  Vorkommen  von  Blattern  in  China 
liegt  eineMittkeilung  von  Smith  (64)  vor,  derzufolge  die 
Krankheit  hier  unter  dem  Namen  „Bohnen-Krankheit“ 
(wegen  der  Aehnlichkeit  der  Pusteln  mit  kleinen  Boh- 
nen) bekannt,  nachweisbar  seit  der  ersten  Zeit  der 
Handynastie  (er.  20  p.  Chr.)  bekannt  ist  und  eben 
damals,  wie  es  heisst,  aus  Central- Asien  oder  von 
Südwesten  her  durch  chinesische  Truppen  dahin  ein- 
geschleppt worden  ist.  lnoculation  wird  in  China 
seit  einem  Jahrtausend  geübt;  übrigens  glauben  die 
Chinesen,  dass  man  durch  eine  gewisse  Regelung  der 
Lebensweise  von  Seiten  der  Eltern  im  Stande  ist,  die 
Krankheit  unter  der  Nachkommenschaft  extensiv  und 
intensiv  zu  beschränken  — eine  Ansicht,  die  wahr- 
scheinlich auf  eine  Verwechselung  von  Blattern  mit 
Syphilis  beruht.  Am  geeignetsten  für  die  lnoculation 
wird  der  Winter  gehalten,  die  Operation  selbst  erfolgt 
durch  Einführung  der  eingetrockneten  Blattorpustel 
in  die  Nase  der  zu  impfenden  Person;  unzweifelhaft 
hat  dieses  prophylaktische  Verfahren  zur  Abnahme 
und  Milderung  der  Krankheit  etwas  beigetragen,  nicht 
selten  aber  tritt  sie  auch  bei  den  Inoculirten  in  den 
bösartigsten  Formen  auf.  DieVaccination  ist  in  China 
von  Pkarson,  einem  Arzte  der  ostindischen  Companie, 
im  Jahre  1805,  und  zwar  in  Canton  und  Makao,  zu- 
erst eingeführt  worden,  mit  welchem  Erfolge , geht 
aus  der  oben  besprochenen  Arbeit  von  Herzog  her- 
vor. 

In  dem  Berichte  (65)  über  die  Krankheits- 
verhältnisso  während  des  Jahres  1870  in 
Hongkong  wird  des  epidemischen  Vorherrscbens von 
typhösen  Fiebern  unter  Europäern  und  Ameri- 
kanern gedacht,  die  sich  weniger  durch  ihro  Bösartig- 
keit als  durch  die  Geneigtheit  zu  Rückfällen  (relapse, 
vielleicht  also  relapsing  fever.  Ref.)  auszeichneten. 
Als  Ursache  der  Epidemie  wurden  allgemein  Erdarbei- 
ten behufs  Strasscnverbcsserung  angesehen,  der  Be- 
richterstatter (Murray)  ist  jedoch  der  Ansicht,  dass 
mangelhafte  Drainage  und  sehr  sparsamer  Regenfall 
während  des  Sommers  die  eigentliche  Veranlassung  zu 
derselben  abgegeben  haben.  — Neben  diesem  Fieber 
herrschten  vom  December  1869  an  Blattern  epide- 
misch. — Unter  den  in  China  stationirton  englischen 
Truppen  haben  sich  die  Gesundheitsverhältnisse  — 
Dank  der  mit  der  Verringerung  der  Truppenstärke  er- 
möglichten Vervollkommnung  der  hygienischen  Mass- 
regeln  — • in  den  letzten  Jahren  unvergleichlich  gün- 
stiger als  früher  gestellt;  auch  die  von  den  englischen 
Behörden  eingefübrtc  ärztliche  Ueberwacliung  der 
Prostituirtcn  hat  in  Bezug  auf  das  Vorkommen  von 
Syphilis  so  heilsam  gewirkt,  dass,  während  die 
Krankheit  früher  ein  wahrer  Fluch  für  dio  englischen 
Soldaten  war,  dieselbe  jetzt  fast  ganz  verschwunden  ist. 

3.  Africa. 

a.  Algier. 

Puzin  (66)  behandelt  die  Frage  nach  der  Möglich- 
keit einer  Acclimatisation  der  Franzosen  in 


Algier,  indem  er  die  im  negativen  Sinne  ausgefallene 
Beantwortung  derselben  von  Knox,  Quatrbfagks 
und  Boudln  einer  Kritik  unterwirft.  — Er  macht 
znuachst  darauf  aufmerksam,  dass,  wenn  man  von  dem 
Klima  Algiers  spricht,  man  nicht  das  Land  in  seiner 
Totalität  ins  Auge  fassen  darf,  sondern  die  einzelnen 
Theile  desselben  gesondert  betrachten  muss,  indem 
sich  diese  in  meteorologischer  und  tellurischer  Bezie- 
hung nicht  weniger  von  einander  unterscheiden,  wie 
etwa  Algier  von  Marseille  oder  Marseille  von  Lyon, 
Paris  oder  Lille.  Allerdings  finden  sich  auf  dem 
Küstenstriche  sumpfige  Terrains,  so  namentlich  auf  der 
in  dieser  Beziehung  berüchtigten  Ebene  der  Me- 
tidja,  allein  diese  Terrains  sind  von  relativ  geringer 
Ausdehnung,  und  kein  Sumpfland  bietet  günstigere 
Bedingungen  fürBoden-Amelioration  als  gerade  dieses 
Küstenland ; den  Oberboden  bildet  ein  stark  durch- 
lässiges Alluvium  von  geringer  Mächtigkeit,  das 
einer  undurchlässigen  Thonschicht  auflagert,  mit  der 
Beseitigung  des  Sandbodens  verliert  das  Terrain  den 
Charakter  des  Sumpfbodens,  und  in  der  That  ist  es 
auf  diese  Weise,  resp.  durch  Entwässerung  der  Ebene 
der  Metidja  gelungen,  Sumpfkrankheiten  zum  Ver- 
schwinden zu  bringen,  so  dass  Maieriafieber  hier  viel 
seltener  als  z.  B.  in  den  Thälern  der  Beauce  (Orlean- 
nais)  sind.  Die  genannten  Forscher  u a.  haben  be- 
hauptet, dass,  wenn  es  den  Einwanderern  selbst  auch 
möglich  wird,  sich  zu  acclimatisiren,  die  Fruchtbarkeit 
derselben  aber  leidet  und  die  Nachkommenschaft  nur 
zum  kleinsten  Theile  ausdauert,  so  dass  die  Colonie 
sich  nur  durch  anhaltenden  Zuzug  in  ihrer  Existenz 
zu  erhalten  vermag.  — Diese  Behauptung  ist,  wie  die 
Erfahrung  lehrt,  für  Algier  durchaus  nicht  zutreffend. 
Die  ersten  Ansiedler  Algiers  waren  alte  pensionirte 
Soldaten,  Waisenkinder,  welche  in  kirchlichen  Anstal- 
ten daselbst  erzogen  wurden,  und  deren  weiblicher 
Tlieil  später  sich  mit  den  Arbeitern,  Handwerkern  und 
Landleuten  verheirathete,  welche  aus  Frankreich,  aus 
dem  Eisass  und  Lothringen,  aus  Savoyen  u.  s.  w„ 
zum  Theil  in  den  dürftigsten  Verhältnissen,  erwan- 
derten, deportirte  S'.räflinge,  welche  durch  dio  lange 
Haft  und  Entbehrungen  elend  und  heruntergekommen 
waren : trotz  dieser  ungünstigen  Verhältnisse  hat  die 
Colonie  in  Algier  Wnrzel  gefasst  und  die  Fruchtbar- 
keit der  Bevölkerung  hat  immer  mehr  zugenommen. 
Allerdings  ist  die  Sterblichkeit  der  Neugeborenen  da- 
selbst, namentlich  zur  Sommerzeit,  eine  relativ  sehr 
grosse,  allein  in  sehr  vielen  Ortschaften  übersteigt  die 
Zahl  der  Geburten  die  der  Todesfälle  noch  immer 
um  ein  sehr  bedeutendes ; nirgends  ist  die  Kindersterb- 
lichkeit in  Algier  so  bedeutend,  wie  unter  den  in 
Pflege  gegebenen  Kindern  der  Pariser,  und  dasVerhält- 
niss  würde  sich  in  Algier  noch  viel  günstiger  gestal- 
ten, wenn  es  gelänge,  den  Frauen  vernünftige  Grund- 
sätze bezüglich  der  Ernährung  der  Neugeborenen  bei- 
zubringen. So  - schliesst  Verf.  seine  Auseinander- 
setzung — dürfen  die  zukünftigen  Einwohner  Algiers 
ihrem  Geschicke  getrost  entgegensehen  und  ausser 
Sorge  um  ihro  Nachkommenschaft  sein. 

36* 


Digitized  by  Google 


284 


HIBSCH,  MEDICINISCHE  GEOGRAPHIE  UND  STATISTIK. 


b.  Epypten. 

Anei.li  (08)  giebt  einige  Mitteilungen  über  die 
klimatischen  und  Krankheitsvcr häl  tnisso 
des  Isthmus  von  Suez,  der  seit  Anlage  des  Ca- 
nales  eine  grössere  anthropologisch-medicinische  Be- 
deutung gewonnen  hat.  Die  Landenge  , in  30“  NB., 
also  nahe  der  Grenze  der  tropischen  Zone  gelegen, 
bildet  eine  wenige  Meter  über  dem  Meeresniveau 
erhabene,  wellenförmige  Ebene  von  etwa  140  Kilo- 
meter Länge,  an  welcher  in  klimatischer  und 
tellurischer  Beziehung  ein  centraler  (Wüsten-)  Theil 
und  die  Küstenstriche  am  Mittel-  und  rothen  Meere 
unterschieden  werden  müssen.  An  der  Küste  des 
Mittclmeeres  findet  man  Sandboden,  an  der  des  Mittel- 
mecres  einen  an  Salzen,  Gyps  und  bituminösen  Sub- 
stanzen reichen  Kreideboden,  zwischen  beiden  zieht 
sich  ein  von  Salzseen,  Sümpfen  und  Canälen  durch- 
schnittenes Wüstenland  hin;  die  ganze  Bodenober- 
fiäcbe  des  Isthmus  gehört  einem  See- Alluvium  alten 
Datums  an,  sie  wird  von  einem  anConchylien  reichen, 
quarz-  und  kieshaltigen  Sand  gebildet,  der  einer  fe- 
sten, thonhaltigen  Sandschicht  aufiiegt,  die  zahlreichen 
im  Boden  aufgefundenen  Fossilien  geben  den  Beweis 
der  früher  hier  bestandenen  reichen  Vegetation.  Die 
Hauptcentren  der  Bevölkerung  des  Landes  sind  Port 
Said  am  Mittelmeer,  Isuiaila  in  der  Wüste  und  Suez 
an  der  Küste  des  rothen  Meeres  gelegen.  Lago,  Con- 
figuration  und  BodenbeschafTenheit  bedingen  manche 
Verschiedenheiten  in  den  climatischen  Verhältnissen 
dieser  drei  Punkte ; die  mittlere  Temperatur  auf  dem 
Isthmus  beträgt  wenig  über  20“C.,  die  Differenz  zwi- 
schen Maximum  und  Minimum  im  Jahre  schwankt 
zwischen  40“  bis  0“,  oder  selbst  noch  darunter,  die 
täglichen  Schwankungen  sind  in  der  Wüste  stärker, 
als  an  der  Küste,  die  Luftfeuchtigkeit  ist  hier  sehr 
bedeutend  (zwischen  50 — 90“),  besonders  in  Port 
Said,  weniger  in  Suez,  während  sic  in  der  Wüste  30 
bis  80“  beträgt.  Der  atmosphärische  Druck  schwankt 
in  Ismaila  zwischen  750-760,  an  den  Küsten  zwischen 
759 — 769.  Die  Winde  zeigen  nahe  dieselben  Ver- 
hältnisse wie  in  Egypten;  während  des  Sommers  wehen 
anhaltend  Winde  aus  N.;  im  Anfänge  des  Frühlings 
weht  ab  und  zu  der  Chamsin,  selten  jedoch  längere 
Zeit  hindurch.  Man  kann  4 Jahreszeiten  unterschei- 
den : eine  unserm  SommerJ  entsprechend  heisse,  von 
etwa  4 Monaten  Dauer,  während  welcher  die  Hitze, 
bes.  an  den  Küsten,  durch  die  Seewinde  gemässigt 
erscheint,  eine,  ebenfalls  4 Monate  dauernde,  unserm 
Winter  entsprechende  Regenzeit,  und  zwei  unserm 
Frühling  und  Herbst  entsprechende  Ucbcrgangsperi- 
oden  von  je  2 Monaten  Dauer,  die  erste  durch  häufiges 
Umspringen  der  Windrichtung,  die  zweite  durch  neb- 
liges Wetter  ausgezeichnet.  Die  Niederschläge  sind 
während  des  Winters  an  der  Küste,  besonders  an  der 
des  Mittclmeeres,  bedeutend,  in  der  Wüste  fallen  nur 
wenige  Tage  hindurch  Regen,  dagegen  herrschen  hier 
in  dieser  Jahreszeit  heftige  Stürme.  Die  Bevölkerung 
des  Isthmus  ist  eine  vorzugsweise  egyptische,  die  sich 
aus  dem  benachbarten  Nil-Delta  daselbst  niedergelas- 


sen hat;  am  besten  gedeiht  die  arabische  Race,  die 
sich  hier  mit  grosser  Leichtigkeit  fortpflanzt.  Die  auf 
dem  Isthmus  vorherrschenden  Krankheiten  sind  zu- 
meist die  in  Egypten  beobachteten;  während  der  heis- 
sen Jahreszeit  prävaliren  anhaltende  Fieber  (den 
vom  Vcrf.  gegebenen  Andeutungen  zufolge  theils  fie- 
berhafte Gastro-Intestinalcatarrhe,  theils  typhöse  Fie- 
ber) und  Mal  ariafie  ber  remittirender  und  inter- 
mittirender  Natur,  nicht  selten  in  Form  der  Perni- 
ciosa choleriformis,  zu  den  verbreitetsten  Krank- 
heiten gehört  Anämie,  Rheumatismus,  Sy- 
philis, jedoch  selten  in  bösartigen  Formen,  und 
II  el  minthiasis,  demnächst  erwähnt  Verf.  der 
eigenthümlicben  bei  Säuglingen  vorkommenden  Gau- 
menaffeclion,  welche  unter  verschiedenen  Bezeich- 
nungen als  „ Nilbeule,  Bruffalo“  u.  a.  schon  von  frü- 
hem Beobachtern,  so  namentlich  von  Rossi  (vergl. 
Jahresbericht  1808  I.  S 388)  beschrieben  worden  ist; 
dieselbe  besteht,  nach  Angabe  des  Vcrf.,  in  einer 
kleinen,  hirsekorn-  bis  erbsengrossen  harten  Ge- 
schwulst, welche  an  der  Grenze  zwischen  dem  harten 
nnd  weichen  Gaumen,  gewöhnlich  in  der  Mittellinie, 
zuweilen  auch  seitlich,  besonders  rechts  ihren  Sitz 
hat;  zuweilen  findet  man  neben  derselben  noch  eine 
zweite,  selten  gleichzeitig  kleine  Geschwüre  am  Zun- 
gen- oder  Lippenbändchen;  die  Geschwulst  kommt 
bei  ungefähr  ^ aller  Säuglinge  vor,  erregt  zumeist 
gar  keino  oder  nur  geringfügige  Beschwerden  beim 
Saugen  uud  Schlingen,  und  verschwindet  allmllig, 
selten,  und  zwar  alsdann  gewöhnlich  zur  Dentitions- 
zeit, tritt,  nachdem  die  Geschwulst  einige  Monate  be- 
standen, Entzündung  und  Ulceration  derselben  ein; 
auch  unter  diesen  Umständen  ist  der  Ausgang  ein 
günstiger,  wenn  nicht  Brechdurchfall  hinzutritt,  (der 
mit  der  localen  Affection  übrigens  wohl  nichts  gemein 
hat.  Ref.). 

4.  America. 

a Britisches  Nord- A merica. 

Andekson  (4.  d)  giebt  weitere  Mitthoilungen  zur 
medizinischen  Geographie  von  Neufund- 
land (vergl.  vorj.  Jahrelbericht  I.  S.  245).  Bezüg- 
lich des  Klimas  berichtigt  er  die  gewöhnliche  Vor- 
aussetzung von  der  grossen  Feuchtigkeit  desselben, 
nur  an  den  Küsten  machen  sich  die  starken  Nebel 
bemerklich,  im  Binnenland  sind  sie  selten,  und  wenn 
sie  auch  durch  anhaltende  OWinde  dahin  verweht 
werden,  so  verlieren  sie  sich  doch  schnell,  sobald 
der  Wind  nach  V herumgeht,  die  Winde  aus  S. 
und  SW  bringen  meist  Regen.  Gewöhnlich  wechselt 
die  Windrichtung  häufig,  und  eben  dies  erklärt  die 
schnellen  und  starken  Tcmperaturwechsel.  - Auch  in 
diesem  Jahre  (1869)  hat  A.iu  einer  grösseren  Zahl  von 
Fällen  Gelegenheit  gehabt,  die  früher  ausgesprochene 
Beobachtung  zu  bestätigen,  dass  die  Nachkommenschaft 
der  englischen  Ansiedler  in  Neufundland,  welche 
selbst  gesund  waren  und  aus  gesunden  Familien 
stammten,  auffallend  häufig  an  Schwindsucht  er- 
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kranken ; der  Grand  hiefür  kann  weder  in  der  Nah- 
rung, die  im  Durchschnitt  besser  als  bei  den  englischen 
und  schottischen  Arbeitern  ist,  noch  in  den  wesent- 
lich verbesserten,  trocknen,  warmen  und  mit  Ranch- 
fängen versehenen  Wohnungen  gesucht  werden.  Im 
Jahre  18G9  herrschte  in  St.  John  eine  Typhoid- 
Epidemie;  von  657  in  das  Hospital  aufgenommenen 
Fällen  der  Krankeit  endeten  68  tödtlich. 

b.  Vereinigte  Staaten  von  Nord-America. 

Horner  (70)  giebt  einigo  Notizen  zur  rnedi- 
cinischen  Topographie  des  Shenandoah- 
Thales  (Virginien).  Der  Hauptbestandteil  des  an 
Metallen,  bcs.  Kupfer  und  Eisen,  reichen  Bodens  bil- 
den Kalkstein-Flütze,  bes.  kohlensaurer  Kalk  (blauer 
und  gelber  Kalkspath  und  Dayton-Marmor).  An  den 
nördlichen  Abhängen  der  Berge  finden  sich  zahlreiche 
Quellen,  welche  vortreffliches  Trinkwasser  liefern, 
daneben  auch  mehrere  andere  Mineral-,  bes.  Schwe- 
felquellen mit  einer  Temperatur  von  57-70°  F.,  wel- 
che einen  nicht  unbeträchtlichen  Gehalt  an  Eisen 
haben  und  den  Zufluchtsort  zahlreicher  Kranken  von 
allen  Theilen  des  Landes  her  bilden.  — Das  Klima 
des  Thaies  ist  durch  kalte  Winter  (—  5"  F.  im  Maxi- 
mum) und  heisse  Sommer  (100"  im  Maximum)  cbarac- 
torisirt;  während  des  Frühlings,  Herbstes  und  Win- 
ters herrschen  Winde  aus  N.  und  NW.  vor,  die  Winde 
aus  S.  bringen  Regen.  — Die  grösste  Krankenzahl 
kommt  im  Februar,  März  und  August  vor;  prävalirend 
ist  Schwindsucht,  demnächst  Typhoid  und  Cho- 
lera infantum,  auffallend  häufig  sind  Wassersucht, 
Krebs  und  psychische  Störungen. 

Die  Mittheilungen  von  Bailky  (71)  zur  medi- 
cinischen  Topographie  von  Ost-Ton  nessee 
beziehen  sich  auf  denjenigen  Theil  des  Staates,  der 
westlich  von  den  Cumbcrland-Bergcn,  südöstlich  von 
Virginia  und  Nord-Carolina  begränzt,  zwischen  dem 
37°  und  35°  N.  B.  liegt;  er  bildet  ein  von  Hügeln  und 
Bergrücken  durchschnittenes  Terrain,  welche  parallel 
mit  den  Cumberland-Bergcn  in  nordwestlicher,  oder 
mit  den  Unaka-Bcrgen  in  südöstlicher  Richtung  ver- 
laufen und  ist  theils  durch  den  Holston,  French  ßroad 
und  deren  Nebenflüsse,  theils  durch  zahlreiche  Berg- 
ströme reich  bewässert;  die  Tbäler  sind  schmal  und 
frei  von  Sümpfen ; die  mittle  nöhe  des  Landes  beträgt 
mehr  als  1000  Fuss  über  dem  Seespiegel.  Die  mittle 
Jahrestemperatur  (nach  Beobachtungen  im  Jahre  1868 
in  Knoxville)  berechnet  sich  auf  ca.  60°,  die  des  Win- 
ters anf  30-35“,  des  Sommers  auf  65-70“  F. ; selten 
sinkt  das  Quecksilber  unter  10,  oder  steigt  über  95°.  — 
Die  Mortalität  (nach  dem  Census  von  1850  und  1860) 
gestaltet  sich  niedriger  als  in  irgend  einer  andern, 
östlich  von  den  Rocky  Mountains  gelegenen  Gegend, 
and  Verf.  kann  nach  beinahe  40jähriger  Erfahrung 
bestätigen,  dass  das  Land  sich  sehr  günstiger  Gesund- 
heitsverhältnisse erfreut. - Malariafieber  herrschen 
an  den  Ufern  der  grösseren  Flüsse,  Typhoid  kommt 
selten  vor,  ebenso  ist  Cholera  infantum  vorhält- 
nissmässig  selten;  während  des  Winters  und  Früh- 


lings werden  Rheumatismen  und  Pneumonie 
etwas  häufiger  beobachtet,  nur  unter  der  gefärbten 
Race  gehören  Lujngenkrankheiten  und  speciell 
Schwindsucht  zu  den  häufig  vorkommenden  Krank- 
heiten, unter  der  weissen  Bevölkerung  kommen  sie  sel- 
ten vor.  Die  Milde  und  Gleichmässigkeit  des  Klimas  im 
östlichen  Tennessee  machen  das  Land  für  climatische  Cu- 
ren  vorzugsweise  geeignet  und  mit  Recht  wendet  sich  dio 
allgemeine  Aufmerksamkeit  dem  Lande  in  dieser  Be- 
ziehung immer  mehr  zu;  namentlich  dürfen  sich  In- 
dividuen mit  chronischen  Bronchialcatarrhen,  resp. 
Asthma  und  Leiden  der  Bauchorgane  besonders  gün- 
stige Erfolge  von  einem  längeren  Aufenthalte  da- 
selbst versprechen. 

Looan  (4e)  giebt  einen  Beitrag  zur  me  di  ein  i- 
schon  Topographie  von  Sacramento.  Dio 
Stadt  ist  fast  im  Centrum  des  Sacramento-Thales,  am 
Zusammenflüsse  des  Sacramento  und  American,  zum 
Theilo  auf  Alluvium,  zum  Theil  auf  Lehmboden  und 
und  grobem  Sand  gelogen;  an  jedem  Punkte  der 
Stadt  stösst  man  in  geringer  Tiefe  auf  Wasser,  dessen 
Steigen  und  Fallen  von  der  Flusshöhe  abhängig  zu 
sein  scheint,  das  für  den  Gebrauch  jedoch  zumeist 
wenig  geeignet  ist,  so  dass  man  sich  allgemein  des 
durch  Wasserwerke  zu  allenThcilen  der  Stadt  geführ- 
ten, vortrefflichen  Flusswassers  für  häusliche  Zwecke 
bedient.  Die  natürliche  Drainage  ist  begreiflicher- 
weise sehr  unvollkommen;  neuerlichst  sind Massregeln 
zur  Verbesserung  derselben  getroffen  worden.  — Das 
Jahr,  klimatisch  betrachtet,  zerfällt  in  eine  Regenzeit 
(von  November  — Mai),  in  welcher  es  anhaltend 
regnet,  und  in  eine  trockeno  Zeit  (Juni— October),  in 
welcher  es  seltene  und  nur  sehr  geringfügige  Nieder- 
schläge giebt.  Juni — August  sind  die  trockensten 
und  heissesten  Monate.  Die  Menge  der  Niederschläge 
im  jährlichen  Mittel  beträgt  nach  zwanzigjährigen 
Beobachtungen  (1849  - 1868)  20,068,  der  feuch- 
teste Monat  ist  December  mit  5,156,  demnächst  Ja- 
nuar und  März  mit  resp.  3,694  und  3,265."  — 
Die  mittlere  Jahrestemperatur  beträgt  nach  sie- 
benzehnjährigen Beobachtungen  (1853 — 1869)  60,25° 
F. ; der  heisseste  Monat  ist  Juli  mit  73,59,  der 
kälteste  Januar  mit  46,53;  die  mittlere  Temperatur 
des  Frühlings  beträgt  59,62,  des  Sommers  72,01,  des 
Herbstes  61,42,  des  Winters  47,33“;  Temperaturex- 
treme in  maximo  bis  zu  100°  und  darüber  sind  im 
Juli  nicht  gerade  selten.  — Aus  den  Mortalitätslisten, 
welche  über  20  Jahre  (1850  — 1869)  reichen,  lässt  sich 
soviel  mit  Sicherheit  schliesson,  dass  die  grösste  Sterb- 
lichkeit in  die  Monate  September-November,  also  un- 
mittelbar nach  der  heissesten  Periode  des  Jahres  fällt; 
in  einzelnen  Jahren  war  die  Mortalität  gerade  in  die- 
ser Periode  durch  mörderische  Krankheiten  (1850  und 
1852  durch  Cholera,  1860  durch  Diphtherie)  noch  we- 
sentlich gesteigert.  — Im  Allgemeinen  darf  Sacra- 
mento mit  zu  den  gesundesten  Städten  gezählt  wer- 
den ; einer  ungefähren  Schätzung  nach  beträgt  die 
Mortalität  im  Mittel  18,13  pro  M.,  in  nngünstigen 
Jahren  steigt  sie  auf  24,25  pro  M. 

Unter  den  in  Californien  gebotenen  Sani- 
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tarien  dürfte,  nach  dem  Berichte  desselben  Verfas- 
sers (72),  der  Theil  der  Grafschaft  Santa  Barbara  eine 
besondere  Berücksichtigung  verdienen,  der  sich  als 
Küstenstrich  in  einer  Breite  von  etwa  3,  und  in  einer 
Länge  von  60  Meilen  in  westlicher  Richtung  von 
Point  Conception  gegen  Point  Buanaventura  erstreckt. 
Nördlich  durch  das  3000  Fuss  hohe  Küstengebirge  und 
südlich  durch  eine  Kette  von  Inseln  vor  allen  rauhen 
Winden  geschützt , dürfte  dieser  Landstrich  alles  bie- 
ten, was  man  von  einem  mit  mildem  und  gleichzeitig 
erfrischendem  Klima  ausgestatteten  Curort  erwarten 
darf.  — Die  Stadt  Santa  Barbara  liegt  auf  einem  gegen 
die  Küste  abfallenden  Uügel  in  reizender  Umgebung 
und  gewährt  somit  Seebäder,  die  dort  zu  allen  Jah- 
reszeiten genommen  worden  können;  etwa  vior  Meilen 
von  der  Stadt  entfernt  sind  heisse  Schwefelquellen 
(von  60-130°  Temperatur),  welche  für  medicinische 
Zwecke,  besonders  gegen  rheumatische  Affectionen, 
mit  Erfolg  benutzt  worden  sind.  Die  Temperatur  be- 
trägt im  jährlichen  Mittel  60,20,  in  den  heissesten 
Monaten  (Juli-Sptbr.)  70,56,  in  den  kältesten  (Decbr. 
bis  Febr.)  55,32"  F.,  nur  bei  heftig  wehenden  Land- 
winden, die  jährlich  nur  1-2  Mal  Vorkommen,  macht 
sich  eine  trockene  Luftbeschaffenheit  fühlbar,  ohne 
jedoch  so  unangenehm  zu  werden,  wie  in  den  nörd- 
licher gelegenen  Gegenden  Califomiens,  gewöhnlich 
beträgt  die  Differenz  am  trockenen  und  feuchten  Ther- 
mometer Nachmittags  2 Uhr  bei  heissen  Tagen  nicht 
mehr  als  4°.  Der  Gesundheitszustand  in  Santa  Bar- 
bara ist  vortrefflich,  epidemisch  herrschende  und  die 
gefürchteten  Kinder-Krankheiten  sind  hier  fast  unbe- 
kannt, Malariafieber  kommen  gar  nicht  vor. 

c.  West  in  dien. 

Süllivan  (73)  schliesst  aus  seinen  in  Havana 
gemachten  Beobachtungen  über  das  Vor- 
kommen von  Herzkrankheiten  bei  Rheuma- 
tismus, dass  die  Herzaffection  dem  Gelenkrheuma- 
tismus zuweilen  voraufgeht,  resp.  dass  es  eine  genuine 
rheumatische  Erkrankung  des  Herzens  giebt,  welcher 
gleichartige  Affectionen  anderer  Theilc  nachfolgcn,  und 
dass  Alkalien  das  geeignetste  Mittel  sind,  den  Verlauf 
rheumatischer  Erkrankungen  abzukürzen  und  einem 
secundären  Auftreten  von  Herz-  oder  Herzbeutelaffec- 
tion  vorzubeugen. 

Die  Mittheilungen  von  Saikt-Vkr  (75)  über  die 
in  St.  Pierre  (Martinique)  endemisch  herr- 
schenden Fieber  sind  gegen  die  von  Lota  (vergl. 
vorjährigen  Bericht  II.  221)  geäusserte  Ansicht 
gerichtet , derzufolge  die  Immunität , welcher 
sich  die  Creolen  von  Gelbfieber  erfreuen,  nur  eine 
scheinbare,  resp.  davon  abhängig  ist,  dass  die  Creolen- 
Kinder  zur  Zeit  des  epidemischen  Vorherrschens 
dieser  Krankheit  an  einer  leichten  Form  von  Gelb- 
fieber erkranken  und  ein  Ueberstehen  derselben  ihnen 
später  denselben  Schutz,  wie  ein  glücklich  überstande- 
ner Anfall  vollkommen  entwickelten  Gelbfiebers  ge- 
währt, jene  Immunität  der  Creolen  also  keine  ange- 
borene, sondern  eine  erworbene  ist  und  auf  denselben 


Bedingungen,  wie  bei  Fremden,  bernht.  - Saint-Vel 
hebt  zunächst  hervor,  dass  Gelbfieber  auf  Martinique 
nicht  endemisch  herrscht,  er  erklärt,  im  Einverständ- 
niss  mit  Dutroui.au  und  Rufe,  dass  zur  Zeit  des 
epidemischen  Vorherrschens  dieser  Krankheit  unter 
den  Fremden  in  St.  Pierre  die  daselbst  endemisch 
herrschenden  (Malaria-)  Fieber  häufig  eine  extensive 
und  intensive  Steigerung  erkennen  lassen , dass  dies 
aber  keineswegs  immer  der  Fall  ist,  und  dass  na- 
mentlich in  der  schweren  G.  F. -Epidemie  1856  bis 
57  weder  unter  den  Creolen  noch  unter  den  Creolen- 
Kindern  eine  Zunahme  in  der  Zahl  oder  Schwere  der 
Erkrankungen  an  der  einheimischen  Fieberform  beob- 
achtet worden  ist,  während  andererseits,  ganz  unab- 
hängig von  gleichzeitig  herrschendem  Gelbfieber,  diese 
Malariafieber  schwere  Exacerbationen  zeigen,  und  als- 
dann nicht  bloss  bei  Creolen -Kindern,  sondern  auch 
bei  Erwachsenen  tödtlich  verlaufen,  wie  namentlich 
in  den  Jahren  1859  und  1861,  zur  Zeit,  als  die  Insel 
vom  Gelbfieber  ganz  frei  war.  Vf.  giebt  zu,  dass  nicht- 
acclimatisirte  Creolen  beim  Vorherrschen  von  Gelb- 
fieber, eben  so  wie  Neger,  der  Krankheit  unterworfen 
sind,  dass  selbst  Acclimatisation  keinen  absoluten  Schutz 
gegen  G.F.  gewährt,  dass  derartige  Fälle  aber  immer 
nur  seltene  Ausnahmen  sind,  und  die  gegentheiligo 
Behauptung  auf  diagnostischen  Irrtbümem  zwischen 
schweren  Formen  der  endemischen  Malaria-Fieber  und 
Gelbfieber  beruht,  die  allerdings  bei  der  grossen  Aehn- 
lichkcit  der  Symptome  und  selbst  dos  Symptomencom- 
plcxes  leicht  Vorkommen  können;  nur  eine  Berück- 
sichtigung der  ätiologischen  Momente  kann  in  zweifel- 
haften Fällen  Aufschluss  geben.  Bemerkenswerth  ist 
übrigens  der  Umstand,  dass  zur  Zeit,  in  welcher  jene 
endemischen  Malariafieber  unter  den  Eingeborenen  in 
allgemeinster  Verbreitung  herrschen,  die  von  Gelb- 
fieber am  meisten  bedrohten  Fremden  von  denselben 
oft  fast  ganz  verschont  bleiben , dass  ein  Ueberstehen 
dieser  Fieber  im  Individuum  die  Prädisposition  nicht 
nur  nicht  tilgt,  sondern  (im  Gegensatz  zu  Gelbfieber) 
steigert,  und  dass  sie  in  vielen  Gegenden  der  Tropen 
endemisch  Vorkommen,  wo  Gelbfieber  bisher  noch  nie- 
mals beobachtet  worden  ist.  Ganz  entscheidend  end- 
lich ist  der  günstige  Erfolg  einer  rationellen  Chinin- 
Behandlung  bei  jenen  Malariafiebern,  während  das 
Mittel  bei  Gelbfieber  sich  bekanntlich  ganz  unwirksam 
beweist. 

Imray  (74)  macht  eine  interessante  Mittheilung 
über  das  plötzliche  und  gleichzeitige  Auftreten  von 
Hydrophobie  auf  mehreren  westindischen 
Inseln,  wo  die  Krankheit,  wie  namentlich  auf  Do- 
minica, dem  vieljährigen  Aufenthalte  des  Berichter- 
statters, bisher  ganz  unbekannt  gewesen  ist,  so  dass 
Verf.  niemals  einen  derartigen  Fall  gesehen,  noch 
irgend  etwas  von  einem  solchen  aus  Tradition  gehört 
hat.  Er  selbst  hat  im  Hospital  zu  Roseau  im  Juli  1871 
einen  Mann  behandelt,  der  an  den  characteristischen 
Erscheinungen  der  Hydrophobie  litt  und  unter  densel- 
ben zu  Grunde  ging,  ohne  dass  es  möglich  war,  die 
Veranlassung  mit  Sicherheit  nachzuweisen;  einige 
Monate  zuvor  waren,  wie  Verf.  erfuhr,  an  andern 
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Punkten  der  Insel  mehrere  Fälle  der  Krankheit  unter 
Kindern  vorgekommen,  die  nachweisbar  von  wiithen- 
den  Hunden  gebissen  worden  waren,  weitere  Nach- 
forschungen ergaben,  dass  schon  im  Anfänge  des  Jah- 
res sich  auf  der  östlichen  Küste  der  Insel  ein  toller 
Hund  gezeigt  und  dort  mehrere  Hunde  und  andere 
Thiero  gebissen  hatte,  und  in  eben  dieser  Zeit  wurden, 
Zeitungsberichten  zufolge,  Fälle  von  Hydrophobie  auch 
auf  Barbados  und  Trinidad  beobachtet.  Einen  siche- 
ren Aufschluss  über  die  Ursache  dieses  plötzlichen  Auf- 
tretens der  Krankeit  in  einer  von  derselben  bisher 
ganz  verschont  gebliebenen  Gegend  vermag  Vf.  nicht 
zu  geben,  er  neigt  zu  der  Ansicht,  dass  cs  sich  hier 
nicht  um  autochthone  Entstehung  von  Hundswutb, 
sondern  um  Einschleppung  derselben  von  aussen  auf 
die  Inseln  handelt. 

Die  Mittheilungen  von  Frikdmann  (76)  über  die 
Sanitäts Verhältnisse  von  Niederländisch- 
Westindien  behandeln  gleichzeitig  die  Biostatik  der 
Colonie  Surinam  während  des  Jahres  1870.  Die  Be- 
völkerung derselben  (ausschliesslich  der  über  das 
ganze  Land  zerstreut  lebenden  Indianer  und  der  Busch- 
neger) betrug  50,719  (25,225  M.,  25,494  W.),  die 
Zahl  der  Geburten  1780,  darunter  311  eheliche,  1473 
nneheliche,  7 auf  der  Leproserio  Batavia  vorgokom- 
mene ; dio  grosso  Zahl  der  unehelichen  Geburten  re- 
sultirt  aus  dem  Umstand,  dass  viele  Neger  keine  regel- 
rechten Ehen  eingehen,  ihre  Kinder  daher  als  unehe- 
sich angesehen  werden.  Die  Zahl  der  Todesfällle  be- 
trug (ausschliesslich  130  Todtgeborene)  2082;  dieses 
Uebergewicbt  der  Zahl  derTodten  über  die  Geborenen 
wiederholt  sich  hier  fast  alljährlich,  da  sich  die  klima- 
tischen Verhältnisse  des  Landes  selbst  für  die  Neger- 
bevölkerung verderblich  beweisen.  Zu  den  vorherr- 
schenden Krankheiten  des  Landes  gehört  Aussatz; 
seitdem  die  dortigen  Aerzto  die  Ueberzengung  gewon- 
nen, dass  die  Krankheit  sich  nicht  auf  dem  Wege  der 
Contagion  verbreitet,  ist  die  zwangsweise  Entfernung 
der  Erkrankten  aus  ihren  Familien  eingestellt  worden 
und  auf  der  Leproserie  Batavia  befinden  sich  augen- 
blicklich nur  solche  Aussätzige,  welche  freiwillig  dort 
verweilen.  In  dem  Militairkrankenhause  zu  Parama- 
ribo wurden  während  des  Jahres  1869  an  Militair- 
und  Civilkranken  2360  Individuen  behandelt,  von  de- 
nen 168  (3,66  pCt.)  erlagen.  Die  Colonio  erhält 
sich  in  ihrer  Existenz  wesentlich  durch  Zuzug  von 
aussen,  an  welchem  sich  in  lotzter  Zeit  die  Chinesen 
in  lebhafter  Weise  betbeiligt  haben  ; rieben  230  Ein- 
wanderern von  Westindischen  Inseln  haben  sich  in 
dem  genannten  Jahre  405  Chinesen  in  Surinam  ange- 
siedclt,  so  dass  die  Zahl  derselben  jetzt  bereits  auf 
1700  gestiegen  ist.  Auf  den  zu  den  niederländischen 
Besitzungen  gehörenden  6 caraibischen  Inseln 
(Cura<;ao,  Bonare,  Aruba,  Saba,  St.  Martin  und  St. 
Eustasius)  betrug  am  1.  Januar  1870  dio  Bevölkerung 
34116,  die  Zahl  der  im  Jahre  1869  erfolgten  Gebur- 
ten 812,  die  der  Todesfälle  1259;  dieses  für  die  ge- 
nannte Inselgruppe  ungewöhnlich  hohe  Sterblichkeits- 
verhältnis» erklärt  sich  zumTheil  aus  einer  bösartigen 
Gelbfieberepidemie,  znmThcii  aus  Krankheiten,  welcho 


in  Folge  von  Nahrungsmangel  bei  Misserndto  zahl- 
reiche Opfer  forderten. 

5.  Australien. 

In  dem  Berichte  (77)  über  die  mcdicinischen 
InstituteundvorherrschendenKrankhoiten 
in  Victoria  wird  auf  die  ungewöhnliche  Häufigkeit 
von  Herzkrankheiten  und  Aneurysmen  auf- 
merksam gemacht;  in  Bezug  auf  dio  erstgenannten 
dürfto,  zum  Theil  wenigstens,  das  sehr  häufige  Vor- 
kommen von  Rheumatismus  Aufschluss  geben,  indem 
die  Zahl  der  im  Jahre  1869  in  das  Melbourne  Hospital 
aufgenommenen  Fälle  dieser  Krankheit  252  d.  h.  7,7 
pCt.  der  gesammten  Krankenzahl  betrug.  Demnächst 
gehören  Blascnwürmer  (Echinococcus)  zu  den  da- 
selbst am  häufigsten  vorkommenden  Krankeiten;  man 
findet  die  Parasiten  in  den  verschiedensten  Organen, 
und  bei  der  allgemeinen  Verbreitung  der  Schafszucht 
und  des  Schafhandels  in  diesem  Lando  liegt  die  Ver- 
muthung  sehr  nahe,  dass  die  Krankheit  hier  denselben 
Ursprung  hat,  den  Hjaltai.in  für  das  Vorkommen  der 
Krankheit  auf  Island  nachgewiesen  hat.  Typhoid 
wird  nicht  selten  beobachtet,  zuweilen  auch  Schar- 
lach in  geringer  epidemischer  Verbreitung,  dagegen 
scheint  Typhus  exanth.  daselbst  nicht  vorzukom- 
men und  auch  Blattern  haben  erst  einmal,  einge- 
schleppt, epidemisch  geherrscht.  Die  Sterblichkeit 
in  Melbourne  gestaltet  sich,  trotz  der  Seltenheit  bös- 
artiger Epidemien,  in  Folgo  des  traurigen  Zu- 
standes der  öffentlichen  Hygiene  und  namentlich  bei 
der  sehr  mangelhaften  Drainage  und  Anlage  der 
Abzugskanäle  nnd  Senkgruben,  ungünstiger  als  in  den 
grossen  Städten  Englands,  und  speciell  in  London, 
namentlich  ist  die  Kindersterblichkeit  in  einigen  be- 
sonders verwahrlosten  Vorstädten  von  Melbourne  ex- 
cessiv.  — Weitere  Mitteilungen  über  diesen  Gegen- 
stand verspricht  der  Berichterstatter  im  nächsten  Jahr 
zu  geben. 

Bird  (4.  f)  bestätigt  in  einem  in  der  med.  Gesell- 
schaft von  Victoria  gehaltenen  Vortrage  dio  schon  im 
Jahre  1863  von  ihm  ausgesprochene  Ansicht,  dass 
das  Clima  Australiens  einen  ausgezeichnet 
günstigen  Einfluss  auf  Schwindsüchtige 
äussert.  — Da  der  bei  weitem  grösste  Theil  (,'*„)  aller 
von  England  behufs  einer  klimatischen  Kur  nach  Au- 
stralien gesendeten  Phthisiker  durch  seine  Hände  ge- 
hen und  zumeist  unter  seiner  Beobachtung  bleiben, 
so  gebietet  er  jetzt  bereits  über  ein  viele  Hunderte 
von  Fällen  umfassendes  Beobachtungstnaterial,  aus 
welchem  er  eben  den  Beweis  für  die  Richtigkeit  jener 
Ansicht  herholt.  - Kranken,  welche  in  der  Zeit  von 
April  bis  Octobcr  in  Süd  - Australien  eintreffen,  räth 
Vrf.  nach  den  Ebenen  des  Binnenlandes  zu  gehen, 
wo  der  Winter  von  ausserordentlicher  Milde  ist,  und 
die  Kranken  stets  im  Freien  znbringen  können,  wäh- 
rend des  Sommers  verweilen  sie  am  geeignetsten  an  der 
südlichen  Küste  oder  anf  der  Hochebene  von  Gipps- 
Land  oder  Tasmania,  während  des  Frühlings  und 
Herbstes  am  besten  in  der  Nähe  von  Melbourne. 
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Thorowgood  (78)  theilt  zur  Erledigung  dieser 
Frage  über  den  günstigen  Einfluss  des  Australi- 
schen Climas  anf  Schwindsüchtige,  die  in 
dieser  Beziehung  gewonnenen  Beobachtungen  und  Er- 
fahrungen von  Lightbody  mit,  die  derselbe  an  sich 
selbst  gemacht  hat.  Nachdem  er  einen  Winter  auf 
Madeira  zugebracht  hatte,  begab  er  sich  1870  nach 
Sidney,  wo  seitdem  die  schwersten  Symptome  sich 
vollständig  verloren  haben  und  der  Kranke  Gesund- 
heit und  Kräfte  vollkommen  wiedercrlangt  zu  haben 
scheint.  — Nach  zehnjährigen  Beobachtungen  beträgt 
die  mittlere  Jahrestemperatur  in  Sidney  62,6  F.,  die 
mittlere  Temperatur  des  heissesten  Monats  (Januar) 
70,9,  des  kältesten  (Juli)  52,2" ; die  Sterblichkeit  in 
der  Stadt  Sidney  berechnet  sich  auf  20,33,  in  den 
Vorstädten  auf  18,11,  aufdern  flachen  Lande  auf  12,14 
pro  Mille  der  Bevölkerung.  — Unter  den  niederen 
Volksklassen  von  Sidney  ist  Schwindsucht,  trotz  der 
unmässigen  Lebensweise,  seltener  als  in  Schottland, 
unter  den  Wohlhabenden  wird  die  Krankheit  vorzugs- 
weise nur  bei  solchen  Individuen  beobachtet,  die  einer 
Cur  wegen  dahin  gekommen  sind,  und  die  — wie  L. 
in  einer  grösseren  Reihe  von  Beobachtungen  festge- 
stellt hat  — zum  grossem  Theilc  mehr  oder  weniger 
vollständig  genesen.  — Eine  Schattenseite  in  dem 
Clima  von  Sidney  ist  die  sehr  heisse  und  erschlaffende 
Sommerwitterung,  eine  Fahrt  von  etwa  6 Stunden 
auf  der  Eisenbahn  aber  bringt  den  Kranken  in  eine 
Elevation  von  3500  Fuss,  wo  er  eine  frische  trockene 
Luft  findet  und  eine  Reise  von  3-4  Tagen  bringt  ihn 
in  die  grosse  Ebene  des  Landes,  wo  er  ein  Klima  ähn- 
lich dem  in  Egypten,  nur  etwas  trockener  antrifft.  — 
Schon  die  Seereise  nach  Australien  trägt  — wie  L. 
hinzufügt,  — sehr  wesentlich  zu  dem  Besserbefinden 
der  an  Schwindsucht  leidenden  Kranken  bei. 


In  auffallendem  Widerspruche  hiermit  stehen  die 
statistischen  Erhebungen  von  Thompson  (4  g)  über 
die  Häufigkeit  von  Schwindsucht  in  Mel- 
bourne. — Verf.  weisst  aus  denselben  nach,  dass  die 
Krankheit  daselbst  nicht  nur  in  demselben  numeri- 
schen Verhältnisse,  wie  in  England  vorkommt,  son- 
dern, dass  sie  von  Jahr  zu  Jahr  häufiger  wird,  dass 
die  Zahl  der  alljährlich  sich  steigernden  Todesfälle 
an  Schwindsucht  in  demselben  Grade  zunimmt,  als 
die  Masse  der  Hülfe  und  Heil  suchenden  Phthisiker  aus 
England  grösser  wird,  dass  die  Krankheit  hier  den- 
selben Verlauf  wie  an  allen  übrigen  Gegenden  der 
Erdoberfläche  hat  u.  s.  w.,  und  schliesst  seine  Aus- 
einandersetzung der  Thatsachen  mit  folgenden  (gewiss 
beachtenswerthen,  aber  doch  mit  Vorsicht  aufzuneh- 
menden) Worten:  „Die  Theorie  von  dem  modificiren- 
den  Einflüsse  des  Klimas  auf  Schwindsucht  ist  nichts 
mehr  und  nichts  weniger  als  eine  gefährliche  Täuschung, 
hinter  w’clcher  sich  Unwissenheit  und  Lässigkeit  ver- 
stecken; das  Klima  äussert  auf  specifische  Krankhei- 
ten überhaupt  gar  keinen  modificirenden  Einfluss 
(??Rcf.),  und  jede  Krankheit  nimmt  hier  (in  Melbourne) 
genau  denselben  Verlauf,  den  sie  unter  denselben  Le- 
bensvcshältnissen  an  allen  übrigen  Orten  zeigt  . . . 
Die  Zunahme  an  Schwindsucht  fällt  hier  in  die  Zeit, 
seit  welcher  die  Colonie  ein  Mode  - Zufluchtsort  für 
Schwindsüchtige  geworden  ist  . . . Viele  dieser  Un- 
glücklichen verlassen  Melbourne  jetzt  nach  einem 
kurzen  Aufenthalte,  und  nur  wenige  Aerzte  noch  ra- 
then  ihnen  länger  zu  verweilen,  die  meisten  dringen 
in  die  Kranken,  so  schnell  als  möglich,  um  - resp. 
mit  dem  ersten  Schiffe  in  ihre  Heimath  uud  zu  den 
Ihrigen  zurückzukehren.“ 


B*  Endemische  Krankheiten« 


1.  Kropf.  Cretinismus. 

1)  de  HambglCiii,  Memoire  »ur  le  crltinlsmc,  Annnl.  mdd.-psych. 
Mal  p.  321.  — 3}  Müller,  Du  giltre  8pidemlque  dan*  la  -;*r- 
nliou  de  Neuf  Breiaach  1869-70,  Rrc.  de  m«5m.  de  med.  miliU 
Mar»  p.  944.  — 3)  Wimpffon,  Rapport  »ur  lea  eorilmie»  de 
gdltre  et  de  crdtiuiiRie  dann  l'arrondlajement  de  Colmar.  Col* 
mar  8.  53  pp.  (Ref.  noch  nicht  angegangen).  — 4)  Currie,  J.. 
Contrlbutioo  on  gditre  from  tho  forest  of  Dean,  Glasgow  med. 
Journ.  Febr.  p.  153.  — 5)  Fagge,  C.  H , On  sporadic  creti- 
nieme  occurring  In  England.  Medic.  Chirurg.  Transart.  LIV. 
p.  135. 

Die  Abhandlung  des  Grafen  Rambuteac  (1)  über 
Cretinismus  im  Rhone-Thale  bietet  ein  vor- 
wiegend historisches  Interesse;  Vrf.  war  Praefcct  des 
Departement  du  Simplon  und  hat  diese  Arbeit  im 
Jahre  1813  in  Form  eines  Memoirs  an  den  Minister 
deB  Innern  addressirt;  da  dieselbe  von  den  neueren 
Autoren  häufig  citirt,  bis  jetzt  aber  nicht  im  Drucke 
erschienen,  den  meisten  derselben  daher  wohl  unbe- 
kannt geblieben  ist,  hat  diemedicinisch-psychologisehe 


Gesellschaft  in  Paris  sich  veranlasst  gesehen,  dieses 
Memoir  nach  dem  unter  den  Papieren  von  Esqdirol 
aufgefnndenen  Original- Manuscript  zu  publiciren.  — 

In  dem  ersten  Theile  seiner  Arbeit  behandelt  Vrf. 
die  Natur  der  Krankheit,  welche  er  auf  Atonie  und 
Erschlaffung  der  Fasern  und  festen  Theile  des  Kör- 
pers zurückführt  und  von  welcher  er,  je  nach  der  Ent- 
wickelung der  Krankheit,  3 Grade  unterscheidet;  im  * 
zweiten  Theile  bespricht  er  die  Actiologie,  wobei  pri- 
märe und  sccundäre  Ursachen  (unter  den  ersten  vor- 
zugsweise tiefeingeschnittene,  heisse  Thal  läge  der  be- 
wohnten Orte,  schlechtes,  resp.  an  fremdartigen  Stof- 
fen und  Salzen  bes.  an  Tuffen  reiches  Trinkwasser, 
und  Sumpfcxhalationen,  unter  den  zweiten,  nament- 
lich feuchte,  schmutzige,  mangelhaft  gelüftete  Woh- 
nung, schlechte  Nahrung,  Umgang  der  Kinder  mit 
Cretins)  unterschieden  werden ; im  dritten  Theile  wer- 
den curative  und  prophylactische  Massregeln  gegen 
Cretinismus  vorgetragen,  nachdem  vorher  noch  anf  die 


Digitized  by  Google 


RI  USCH,  MKDICINISCHK  QEOOKAPHIK  UND  STATISTIK. 


289 


Erblichkeit  der  Krankheit  und  die  Abnahme  derselben 
im  Rbone-Thalc  nach  Trockenlegung  des  Bodens  und 
Beseitigung  der  Sümpfe  aufmerksam  gemacht  wird. 

Müller  (2)  berichtet  über  eine  Kropf-Epide- 
mie im  Jahre  1809  — 70  unter  der  Garnison 
von  Neu-Breisacb,  wo  die  Krankheit  bereits 
früher  mehrmals,  so  1858  im  97.  und  1861  im  45. 
Linienregimente  epidemisch  geherrscht  hat,  übrigens 
hier,  wie  an  anderen  Orten  des  Ober- Eisass  in  der 
Civilbevölkerung  endemisch  vorkommt.  — ln  diesem 
Jahre  trat  sie  zuerst  in  2 Escadrons  des  6.  Lancier- 
Regimentes  und  bald  darnach  in  2 Bataillonen  des 
74.  Linien-Regimentes  epidemisch  auf,  so  dass  inner- 
halb weniger  Monate  hunderte  von  Individuen  kröpfig 
geworden  waren.  — Auch  in  diesem  Falle  hat,  wie 
in  allen  früheren  ähnlichen,  die  Untersuchung  über 
die  Entstehung  der  Epidemie  einen  nur  höchst  unge- 
nügenden Aufschluss  gegeben,  bemerkenswerth  ist 
nur  der  eine  Umstand,  dass  sie  auch  diesmal  in  der- 
selben Caserne  zuerst  auftrat,  wo  die  Krankheit  bisher 
stets  entweder  ausschliesslich  oder  doch  vorzugsweise 
geherrscht  hat,  und  dass  die  später  ergriffene  Caserne 
derselben  parallel,  d.  h.  mit  der  Vorderfront  gegen 
Süden  gelegen  war,  übrigens  auch  in  ihrer  ganzen 
Anlage  und  Einrichtung,  die  vollständigste  Analogie  mit 
jener  darbot.  — Bei  dem  Ausbruch  der  Krankheit  im 
Jahre  1869  unter  den  Lanciers  in  der  erstgenannten 
Räumlichkeit  glaubte  man  ein  besonderes  Gewicht  auf 
den  Gebrauch  des  Trinkwassers  aus  einem  Brunnen 
legen  zu  müssender  dicht  vor  dieser  Caserne  stand,  in 
einer  geringeren  Tiefo  als  die  Brunnen  der  benach- 
barten Caserne  angelegt  ist  und  angeblich  schlechte- 
res Wasser  als  dieser  geben  sollte,  wiewohl  sich  M. 
weder  durch  den  Augenschein,  noch  durch  den  Ge- 
schmack davon  überzeugen  konnte,  übrigens  alle  jene 
Brunnen  aus  einer  Quelle  gespeisst  werden,  deren 
Wasser  ein  Gemisch  von  Zuflüssen  aus  den  Vogesen 
und  von  durchfiltrirtem  Ithonewasscr  ist.  Innerhalb 
der  ersten  6 Monate  ihres  Aufenthaltes  in  Neu-Brci- 
sach  war  in  diesen  beiden  Escadrons  mit  einer  Stärke 
von  ca.  160  Mann  nicht  ein  Fall  von  Kropf  vorgekom- 
men, 3 Monato  später  waren  54,  d.  h.  ein  Drittel  der 
ganzen  Mannschaft,  kröpfig  geworden,  so  dass  man 
sich  schliesslich  gegen  Endo  des  Jahres  veranlasst 
sah,  die  Erkrankten  nach  Strassburg  zu  evaeuiren. 
In  eben  dieser  Zeit  (Anfangs  Januar  1870)  trat  nun 
die  Krankheit  in  der  vorbezeichneten  zweiten  Caserne 
unter  den  Soldaten  des  74.  Linien-Regimentes  auf, 
welches  erst  seit  3 Monaten  in  Ncu-Breisach  garniso- 
nirt,  und  zwar  aus  Chambcry  dahin  gekommen  war, 
wo  Kropf  bekanntlich  in  hohem  Grade  endemisch 
herrscht.  Die  Vermuthung  lag  nahe,  dass  die  Indi- 
viduen den  Keim  der  Erkrankung  an  ihrem  früheren 
Aufenthaltsorte  empfangen,  und  dass  dieser  Keim  sich 
nun  unter  begünstigenden  Umständen  weiter  ent- 
wickelt hatte,  und  diese  Vermuthung  findet  in  dem 
Umstande  eine  Stütze,  dass  bei  einer  anderen  Trup- 
penabtheilung von  237  Mann,  welche  aus  dcnThälern 
von  St.-Mario-aux-Mines,  Lapontroie  u.  a. , wo  Kropf 
endemisch  herrscht,  nach  Neu-Breisach  dislocirt  wor- 

Jihresberleht  der  gesummten  Modtclo.  1871  Bd.  I. 


den  waren,  sich  zur  Zeit  ihres  Eintreffens  in  Neu- 
Breisach  bereits  . leichte  Schwellung  der  Thyreoi- 
dea nachweisen  Hess.  Uebrigens  glaubt  Vcrf.  den 
Einfluss  eines  verunreinigten  und  namentlich  Schnee- 
wassers, vielleicht  auch  einer  Durchnässung  und  Erkäl- 
tung der  Füsse  auf  die  Kropfgenesc  nicht  absolut  in 
Abrede  stellen  zu  dürfen.  Von  den  beiden  Bataillo- 
nen des  74.  Regimentes  in  der  Stärke  von  1002  Mann 
erkrankten  in  der  Zeit  von  Aufang  Januar  bis  Mai  647 
Individuen  an  Kropf,  viele  allerdings  nur  in  leichter 
Weise,  so  dass  die  Leute  ihren  Dienst  zu  versehen 
vermochten,  andere  (97)  jedochso  bedeutend,  dass  man 
sich  veranlasst  sah,  sie  behufs  ihrer  Genesung  nach 
Strassburg  zu  evaeuiren. 

Currie  (4)  macht  darauf  aufmerksam,  dassindem 
im  westlichen  Theil  der  Grafschaft  Glou- 
cester  gelegenen  Wald  von  Dean  Kropf  so 
häufig  Yorkoramt,  dass  die  Krankheit  als  endemisches 
Leiden  bezeichnet  werden  darf.  — Der  Wald,  zum 
Theil  junge  Anpflanzung,  zum  Theil  gelichtet  und 
eben  hier  bewohnt,  liegt  zwischen  den  Flüssen  Severn 
und  Wye,  auf  einem  hügeligen  Torrain,  mit  Erhebun- 
gen von  120 — 1000  Fuss  über  den  Flussspiegel;  die 
Bevölkerung  beträgt  etwa  18— 20,000  Seelen;  ein 
Theil  derselben  besteht  aus  eingewanderten  Wallisern, 
ein  anderer  bildet  die  Nachkommenschaft  der  seit  un- 
denklichen Zeiten  daselbst  unter  dem  Namen  der 
„Foresters“  lebenden  Einwohnerschaft, die  sich  durch 
Heirathcn  unter  einander  ziemlich  rein  erhalten  hat.  — 
Mangel  an  Ventilation  und  Beleuchtung  kann  als  Ur- 
sache der  hier  herrschenden  Kropfopidemie  nicht  an- 
geschuldigt  werden,  da,  bemerkenswerther  Weise,  die 
an  dem  Waldsaume  und  an  den  gelichteten  Bergab- 
hängen gelegenen  Ortschaften  von  der  Krankheit 
mehr  leiden,  als  die  in  den  centralen  und  dicht  be- 
wachsenen Thcilcn  des  Waldes.  Auch  der  Einfluss 
eines  magnesia-haltigen  Kalksteinbodens  kann  hier 
nicht  als  Ursache  der  Epidemie  angeklagt  werden; 
die  oberste  Bodenschicht  bildet  hier  vorzugsweise 
Kohle,  im  Umkreise  des  Bezirkes  kommt  kohlenfüh- 
render Kalk-  und  Sandstein  vor,  der  jedoch  nur  an 
einzelnen  Punkten  zu  Tage  tritt,  so  dass  nur  eben  hier 
die  in  den  Boden  eingelassenen  Brunnen  einen  reichen 
Gehalt  an  Kalkcarbonat  haben,  während  eine  Unter- 
suchung der  Krankheitsfrequenz  an  den  einzelnen 
Punkten  einen  sicheren  Schluss  auf  die  Krankheitsge- 
nese aus  dem  Genüsse  dieses  Brunnenwassers  nicht 
rechtfertigt.  — Von  wesentlicher  Bedeutung  für  das 
endemische  Vorherrschen  der  Krankheit  ist  die  Erb- 
lichkeit und  — wicVerf.  überzeugt  ist  — die  in  bei- 
den Geschlechtern  und  selbst  schon  bei  Knaben  ge- 
bräuchliche Methode  des  Tragens  schwerer  Lasten  auf 
dem  Kopfe,  die  übrigens  nur  als  causa  occasionalis  bei 
einer  durch  örtliche  Einflüsse  bedingten  Prädispodition 
wirksam  wird.  Am  häufigsten  kommt  die  Krankheit 
hier  bei  Frauen  vor,  auch  bei  Kindern  im  Alter  von 
G — 8 Jahren  findet  man  häufig  beginnenden  Kropf, 
in  2 Fällen  fandVerf.  dieAffection  bei  Neugeborenen, 
in  dem  einen  Falle  hatte  die  Mutter,  die  selbst  kröpfig 
war,  schon  mohrere  kröpfige  Kinder  geboren,  bei  allen 
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aber  hatte  sich  die  Geschwulst  einige  Monate  nach  der 
Geburt  zurückgobildet.  — Fällen  von  Cretinismus  in 
jener  Gegend  ist  Verf.  niemals  begegnet. 

Im  Jahre  1847  hat  Norris  (in  Med.  Times  XVII. 
p.  257)  einen  Bericht  über  das  endemische  Vorherr- 
schen von  Cretinismus  in  der  Ortschaft  Chi- 
selborough  in  Somersetshire  (in  der  Nähe  von  South 
Petherton)  veröffentlicht;  jetzt  ist  die  Krankheit,  wie  er  in 
einer  Mittheilung  an  Faook  (5)  erklärt,  in  Folge  ver- 
besserter Sanitätsverhältnisse,  besserer  Erziehung  und 
verminderter  Ehen  nnter  Verwandten  dort  fast  ganz 
verschwunden,  so  dass  nur  noch  vereinzclntc  Fälle 
von  Cretinismus  in  jenem  Theile  von  Somersetshire 
angetroffen  werden.  Von  dem  wahren  Cretinismus 
unterschieden,  kommen,  nach  den  Beobachtungen  von 
Faggk,  in  England  Krankheitsfälle  vor,  welche  dieser 
Krankheit  nahe  stehend,  sich  doch  in  einigen  wesent- 
lichen Punkten,  namentlich  durch  Mangel  des  Kropfes, 
von  derselben  auszeichnen;  Verf.  theilt 7 Fälle  dieser 
Krankheitsform  ausführlich  mit  und  schlägt  für  die- 
selbe — vorausgesetzt,  dass  es  sich  dabei  wirklich 
um  ein  cretinistisches  Leiden  handelt  — den  Namen 
„sporadischer  Cretinismus“  vor.  Characteristisch  für 
diese  Form  ist:  zurückgebliebene  körperliche  Ent- 
wickelung, Körpermass  von  2-3  bis  selten  mehr  als 
4',  runder  Kopf,  breites  Gesicht,  weiter  Abstand  der 
durch  die  flache  Nasenwurzel  von  einander  getrennten 
Augen,  dicko  Nasenflügel,  runde  Nasenlöcher,  grosser 
gewöhnlich  weit  offenstehender  Mund,  dicke  Lippen, 
kurze  und  breite  Hände  und  Füsso  und  glciohgestal- 
tote  Finger  und  Zehen,  dabei  geringer  Grad  geistiger 
Entwickelung,  zuweilen  Schwäche,  so  dass  Gehen  nur 
mit  Unterstützung  möglich  ist,  nicht  selten  Taub- 
stummheit, im  Gegensatz  zu  dem  bei  wahrem  Creti- 
nismus zumeist  vorkoinmendeu  Kropfe  aber  mehr  oder 
weniger  vollkommener  Schwund  der  Thyreoidea  (wor- 
auf schon  Curling  aufmerksam  gemacht  hat)  und 
anstatt  dessen  Fettgeschwülste,  welche  symmetrisch 
zu  beiden  Seiten  des  Halses,  am  äusseren  Rande  des 
Sterno-Cleidomastoideus  unter  der  Haut  liegen.  Die- 
ser sporadische  Cretinismus  ist  keineswegs  immer, 
wenn  auch  in  der  Majorität  der  Fälle,  angeboren,  er 
entwickelt  sich  bei  früher  gesnnden,  gut  entwickelten 
Kindern  bis  zum  Alter  von  8 Jahren,  hat  übrigens 
weder  mitScrophulosc,  noch  mit  Rachitis  oder  Syphi- 
lis irgend  etwas  gemein,  und  auch  die  früher  geltend 
gemachten  Ansichten,  dass  Syphilis  derEltern  oder  Trun- 
kenheit während  des  Beischlafes  die  Ursache  der 
Krankheit  sei,  sind  in  keiner  Weise  begründet. 

2.  Aussatz. 

1)  Hinten,  G.  A.,  Zur  Pathologie  des  Auasattev  Areh.  f Dermatol, 
und  ByphilU  Heft  2.  8 194  (bereite  nach  dem  Original  in  vor). 
Jahreabericht  l.  8.  207  mitgetheilt.)  — 2)  Livelng,  II.,  Cllniral 
leetnre  on  elephantiasis  Graecorum,  Brlt.  mcd.  Journ.  Novbr.  lt. 
p.  SM.  — 3)  Wllaon,  E , Elephantiasis  Graecorum,  tlie  orien- 
tal leprosy,  ibid.  Jtily  8.  — 4)  Squire,  B.,  Two  raset  of  ele- 
phantlaais  Graecorum,  Ued.  Times  and  Gai.  April  29.  p.  492  and 
Transact.  of  the  pathol.  Soc.  XXI.  p.  403.  — 5)  Meyer,  Ein 
weiterer  Pall  von  Lepra  nostras,  Arcb.  für  klin.  Med.  IX.  US. 
(Ein  Seitenstück  tu  dem  von  Klemm  (vorgl.  Vorjahr.  Jalires- 


ber.  I.  8.  250)  initgetlieiiten  Falle,  von  dem  alles  gilt,  was  von 
diesem  gesagt  worden  ist).  — C)  Bake  well,  K.  H„  Dr.  Beau- 
pertbiiy's  treatment  of  leprosy,  Med.  Times  and  Gat.  Febr.  20. 
p.  233,  Jnly  22.  p.  113.  — 7)  Dalton,  Dr.  B e an  p e r t h u y.’t 
treatment  of  leprosy,  ibid.  Jnly  1.  p.  21.  — 8)  Daniels  een,  D. 
C.,  Bcretnin-  om  Liingegaards-Hosp.  Virkaambed,  Norsk  Mag.  for 
Laegevldensk.  p.  193.  — 9)  Boeck,  W.  SpedalskhedfD  I dl  for 
enedc  Stator  I Nordamerika,  Nord.  med.  Ark.  III.  So.  1.  p.  1. 
— 10)  HJort,  J.  F.,  Om  spedalskliedcn  l Nnrge  og  Foranstalt- 
ninger  ituod  aoinme.  Chrlstiania.  8.  81  pp.  — 11)  Locbmano, 
Om  Spcdalskhcden,  Norsk.  Mag.  for  Laegevidensk.  p 129. 

In  der  klinischen  Vorlesung  von  Livf.ing  (2)  über 
Aussatz  wird  über  einen  Fall  der  knotigen  F orra 
berichtet,  der  eine  45jährige  Frau  betrifft  und  in 
aetiologischer  Beziehung  einiges  Interesse  bietet. 

Von  englischen  Ellern  in  Westindien  geboren,  hat 
sie  liier  die  ersten  20  Jahre  ihres  Lebens  zugebracht, 
hat  dann  4 Jahre  in  England , später  wieder  ein  Jahr 
auf  Westindien  gelebt,  ist  hierauf  im  Alter  von  25  Jah- 
ren auf  die  Westküste  von  Africa  übergesiedelt,  wo  sie 
18  Jahre  lang  verweilte,  und  lebt  mm  seit  2 Jahren  in 
London;  ihre  fünf  Geschwister  sind  gesund,  ihr  ältestes 
Kind  starb  in  Africa,  vier  andere  sind  kräftig  und  ge- 
sund, auch  weiss  sie  nicht,  dass  irgend  ein  anderes  Mit- 
glied ihrer  Familie  an  einer  der  ihrigen  ähuliche  Krank- 
heit leidet.  Während  ihres  Aufenthaltes  in  Westindien 
hat  sie  nur  an  sogenanntem  Clima-Ficber  gelitten,  sonst 
aber  hat  sie  sich  vollkommenen  Wohlseins  erfreut,  der 
Beginn  ihres  Leidens  datirt  erst  auä  der  Zeit,  in  wel- 
cher sie  auf  der  africanischen  Küste  lebte,  und  zwar 
sollen  sieb  die  ersten  Erscheinungen  erst  in  der  letzten 
Zeit  ihres  Aufenthaltes  daselbst,  vier  Jahre  vor  ihrer 
Heimkehr  nach  England,  gezeigt  haben.  — Der  Fall, 
welcher  übrigens  keine  besonderen  Eigentümlichkeiten 
in  der  Krankheitsgestaltung  bietet,  gehört  der  gemisch- 
ten Form  an;  es  traten  zuerst  leichte  anästhetische  Er- 
scheinungen, sodann  Geschwülste  auf. 

Der  von  Wilson  (3)  mitgetheilte  Fall,  welcher  der 
anästhetischen  Form  von  Aussatz  angehört,  be- 
trifft einen  43jährigen  Officier,  der  24  Jahre  lang  an 
verschiedenen  Paukten  Indiens  gelebt  bat,  jedoch  erst  in 
der  allerletzten  Zeit  während  seines  Aufenthaltes  in 
Lucknow,  resp.  2 Jahre  vor  seiner  Rückkehr  nach  Eng- 
land, von  der  Krankheil  ergriffen  worden  ist;  er  ist  seit 
15  Jahren  verbeirathet  und  hat  Kinder,  die,  soviel  aus 
dem  Berichte  zu  sehliesscn,  vollkommen  gesund  sind. 

Sf^urnu  (4)  berichtet  über  zwei  Fälle  von  Aus- 
satz. 

Der  erste  Fall  betrifft  ein  lSjjäbriges  Mädchen,  das 
auf  Trinidad  geboren  ist,  wo  ihr  Vater,  aus  Newcastle 
gebürtig,  23  Jahre,  ihre  Mutter,  in  Quebec  heimisch,  28 
Jahre  gelebt  hat;  diese,  eine  sehr  intelligente  Frau,  er- 
klärt, dass  die  Krankheit  auf  Trinidad  unter  den  Mu- 
latten relativ  häufiger,  als  unter  den  Negern  vorkommt. 
Das  Kind  ist  im  Alter  von  8 Jahren  erkrankt,  und  zwar 
unter  den  Erscheinungen  der  anästhetischen  Form,  wel- 
cher sich  erst  in  der  letzten  Zeit  kleine  Geschwülste  im 
Gesiebte  hinzugcsellt  haben;  mit  Ausuahme  allgemeiner 
Abmagerung  der  Kranken,  deren  Gesichtszüge  denen 
einer  60jährigen  Frau  ähnlich  sind,  hat  dieselbe  weder 
vor  dem  Auftreten,  noch  nach  Entwickelung  der  Krank- 
heit irgend  ein  Allgemciuleiden  gezeigt.  — Der  zweite 
Fall  betrifft  einen  i 5!; jährigen  Knaben;  derselbe  ist  in 
Calcutta  geboren,  wo  sein  Vater,  ein  Jude,  aus  Devon- 
shire  gebürtig,  15  Jahre  gelebt  hat,  bevor  er  mit  dem 
damals  9 .Jahre  alten  Kinde  nach  England  übergesiedelt 
ist;  die  Mutter  ist  von  französischen  Eltern  in  Indien 
geboren,  drei  audere  Kinder  des  Ehepaares  sind  voll- 
kommen gesund.  Die  Krankheit  bat  sich  in  diesem 
Falle  genau  so,  wie  in  dem  ersten  gestaltet,  auch  dieser 
Knalie  bat  ein  auffallend  altes  Aussehen  und  ist  schwäch- 
lich, bietet  übrigens  aber  keine  Symptome  eines  Allge- 
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meinleidens.  Bemerkenswerth  ist,  dass  sich  die  Krank- 
heit in  diesem  Falle  erst  zwei  Jahre  nach  der  Ucber- 
siedelunp  des  Knaben  nach  England  entwickelt  hat;  be- 
stimmte Veranlassungen  für  die  Krankheitsgenese  sind 
nicht  nachweisbar,  der  Kranke  hat  unter  denselben  Ver- 
hältnissen wie  seine  ganze  Familie  gelebt. 

S.  inacht  darauf  aufmerksam,  dass  gerade  der 
Theil  der  norwegischen  Küste  vom  Aussatz  heimge- 
sucht ist,  der  vom  Golfstrom  bespült  wird,  und  knüpft 
daran  die  (etwas  kühne,  lief.)  Vermuthung,  dass  die 
speeifischen  klimatischen  Bedingungen,  welche  die 
Prävalenz  von  Aussatz  in  Westindien  bedingen,  viel- 
leicht durch  den  Golfstrom  nach  Norwegen  gebracht 
werden. 

Ueber  die  von  Herrn  Bbadpebthüy  vorgeschla- 
gene Behänd  iungsinothode  von  Aussatz  (vgl. 
Jahresbericht  1869  I.  S.  312  und  1870  I.  S.  256) 
liegen  neuere  Beobachtungen  von  Bakewell  (6)  und 
Dalton  (7)  vor.  — Die  Mitheilungen  des  Letztge- 
nannten beziehen  sich  auf  eine  auf  Veranlassung  des 
Dr.  Bkauperthcy  durch  die  brittische  Regierung 
etablirte  Niederlassung  einer  grösseren  Zahl  Aussätziger 
aus  Demerara  auf  einer  kleinen,  im  Essequibo  etwa 
30  (engl.)  Meilen  aufwärts  von  Georgetown  gelegenen 
Insel,  welche  abgeholzt,  trocken  gelegt  und  mitzweck- 
mässig eingerichteten  Zelten  zur  Aufnahme  der  Kran- 
ken versehen  worden  ist;  die  Kranken  hat  B.  selbst 
in  der  Leprosery  in  Goorgetown  aus  etwa  230  Aus- 
sätzigen ausgesucht,  den  grössten  Theil  dieser  musste 
er  für  hoffnungslos  erklären,  die  von  ihm  in  Behand- 
lung genommenen  sind  leichtere,  übrigens  aber  voll- 
kommen entwickelte  Fälle.  Die  Behandlung  beganu 
in  der  2.  Hälfte  des  Januar;  Anfangs  Mai  hat  D.  die 
Kranken,  von  deren  Zustand  er  sich  vor  ihrer  Ueber- 
siedclung  überzeugt  hatte,  wieder  gesehen  und  er 
muss  bekennen,  dass  bis  dahin  eine  sehr  wesentliche 
Bessererung  bei  denselben  erzielt  worden  ist.  — ln 
gleich  günstiger  Weise  urtheilt  Bakkwkll,  im  An- 
schlüsse an  seine  früheren  Mittheilungen  (vcrgl.  Jah- 
resbericht 1870  I.  S.  256),  über  die  Methode  des 
Herrn  B.,  welche  er  in  einem  von  ihm  selbst  behan- 
handelten  Falle  erprobt  befunden  hat,  so  dass  das 
Heilverfahren  in  dor  Thal  aller  Beachtung  werth  er- 
scheint. 


Nachtrag. 

Damelssen  (8)  hatte  im  1868  in  der  Curab- 
theilung  57  Aussätzige,  von  denen  12  entlassen 
wurden  (6  geheilt.  3 ungcheilt,  3 starben);  im  J.  1869 
war  die  Anzahl  57,  von  denen  12  ansgeschieden 
wurden  (5  geheilt,  1 gebessert,  3 ungcheilt,  3 gestor- 
ben); im  1870  war  die  Anzahl  51,  von  denen  15  ent- 
lassen wurden  (1  geheilt,  2 gebessert,  5 ungcheilt,  5 
gestorben).  Von  den  im  J.  1868  Behandelten  hatten  7 
knotige,  42  die  anästhetische,  3 die  gcmischto  Form; 
von  den  im  J.  1869  hatten  10  die  knotige,  43  die  anäs- 
thetische, 4 die  gemischte  Form;  von  den  im  J.  1870 
13  die  knotige,  34  die  anästhetische,  4 die 
gemischte  Form.  Die  Belegung  in  der  Pflegcabthci- 


lung  war  im  1868  50,  im  1869  47,  im  1870  44.  In 
Allem  sind  bei  31  der  in  die  Curabthoilung  eingeleg- 
ten Kranken  Curversucho  angestellt,  von  denen  im 
Ganzen  12  geheilt  entlassen  sind  (10  mitder  anaesthe- 
tischen  Form),  2 sehr  gebessert.  Von  neuen  Medica- 
menten  ist  Karbolsä  uro  versucht,  innerlich  und 
äusserlich.  Innerlich  als  Mixtur  und  in  steigender  Do- 
sis (gr.  iv  — 9j  : 3viij,  1 Esslöffelvoll  4mal  täglich), 
in  Allem  bei  30  Kranken  und  durch  3 — 8 Monate: 
der  Vf.  ist  aber  noch  nicht  von  der  Wirksamkeit  des 
Mittels  überzeugt.  Aeusserlich  scheint  es  nur  als  ein 
einfaches  Irritans  zu  wirken.  Dio  an  Kaninchen  von 
Aussätzigen  ab  vorgeuommenen  Inoculationsver- 
suche  sind  negativ  ausgefallen.  Eine  Reihe  von 
Ternperaturmessungen  sind  in  den  eruptiven 
Stadien  vorgenommen  und  auf  eine  Reihe  von  (14) 
graphischen  Tabellen  verzeichnet;  denselben  zu- 
folge nimmt  der  Verf.  an,  dass  eine  sich  durch  längere 
Zeit  erhaltende  Temperaturerhöhung  bis  39ü  C.  und 
darüber  eine  Absetzung  von  aussätzigen  Producten 
nichtallein  an  dor  Haut,  sondern  auch  in  inneren  Or- 
ganen kennzeichnet. -DicTuborculose  zeigt  sich  als 
eine  häufige  Complication  des  Aussatzes,  kommt  durch- 
schnittlich bei  zwei  von  drei  Sectionen  Aussätziger 
vor.  Der  Verf.  liefert  12  Beobachtungen  mit  ange- 
hörenden Sectionen,  denen  er  einige  Folgen  ent- 
nimmt, die  für  die  Beurtheilung  der  angegebenen 
Specificität  der  Tuberculose  nicht  ohne  Werth  sind. 
Der  Aussatz  hat  in  den  besprochenen  Fällen  längere 
Zeit  ohne  andere  Complication  hestanden.  Die  Tuber- 
culose ist  erst  aufgetreten,  nachdem  die  aussätzigen 
Producte  durch  längere  Zeit  in  der  Haut  oder  in  den 
Lympbdrüsen  deponirt  gewesen  waren  und  daselbst 
solche  retrograde  Umbildungen  gelitten  hatten,  dass 
die  Elemente  der  dostruirten  Neubildungen  von  den 
Lymph-  oder  Blutgefässen,  oder  von  beiden  aufge- 
nommeu  und  an  die  verschiedenen  inneren  Organe 
geführt  werden  konnten.  Die  aussätzigen  Producte 
(Detritus  aussätziger  Zellen)  stehen  in  einem  bestimm- 
ten Ursacbsvcrhältnisse  zu  der  Tuberculose;  jene 
rufen  durch  Selbstinfcction  diese  hervor.  Diese  Selbst- 
infection  ist  durch  Elcmentartheile  verursacht,  dio  von 
denen  der  Tuberculose  ganz  verschieden  sind.  Der 
Aussatz  und  dio  Tuberculoso  können  neben  einander 
verlaufen  und  jede  in  ihrer  Weise  dio  verschiedensten 
Destructioncn  hervorrufen,  dio  in  der  Regel  mit  dom 
Tode  enden.  — Schliesslich  liefert  der  Verf.  die  (13) 
Krankengeschichten  der  im  Laufe  des  Trienniums  Ge- 
heilten. 

W.  Borck  hat  (9)  während  seines  Aufenthaltes 
(Sptbr.  1868  bis  Juli  1870)  ln  Nordamerika  Gelegen- 
heit gehabt,  Nachforschungen  über  norwegische 
Aussätzige,  die  nach  Nordmorika  überge- 
siedelt  waren,  anzustcllen.  Die  Angaben  von  IIolm- 
bob,  welcher  behauptet,  dqps  sich  der  Aussatz  beim 
Uebcrsicdeln  bessere  oder  verschwände,  haben  sich 
nicht  bestätigt.  Der  Verf.  untezioht  die  von  IIolm- 
boe  referirten  (12)  Fälle  einer  Kritik.  Er  giebt  dann 
18  von  ihm  selbst  genan  observirto  und  reforirto  Fällo; 
bei  9 von  denselben  ist  der  Aussatz  erst  (2 1-14  Jahr) 
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nach  der  Uebersiedelung  ansgebrochen,  in  Gegenden, 
wo  sonst  kein  ^Aussatz  gekannt  war;  die  übrigen  9 
hatten  die  Krankheit  von  der  Heimath  mitgebracht, 
nnd  bei  G von  diesen  hatte  sie  sich  bestimmt  ver- 
schlimmert, war  bei  einem  stabil  geblieben,  bei  2 
etwas  gebessert.  Der  Verf,  betont  die  von  ihm  nnd 
Daniblssen  schon  früher  orwähnto  seltene  spontane 
Entwickelung  des  Aussatzes,  hauptsächlich  aber  die 
Erblichkeit  desselben;  von  den  9,  die  die  Krankheit 
in  Amerika  erworben  hatten,  hatte  nur  e i n e r gar  keine 
aussätzige  Verwandte,  von  den  übrigen  9,  die  die  Krank- 
heit in  Norwegen  erworben  hatten,  hatten  5 aussätzige 
Verwandte  (alle  in  der  Seitenlinie),  die  anderen  wuss- 
ten nichts  von  Erblichkeit.  Der  Verf.  meint,  dass  der 
Aussatz  nach  und  nach  in  den  nach  Amerika  über- 
pflanzten Geschlechtern  ausstorbon  wird,  wie  es  an- 
derswo geschehen  ist,  dass  er  sich  aber  durch  die  Erb- 
lichkeit in  einzelnen  Familien  doch  vielleicht  noch  sehr 
lange  erhalten  wird.  Er  bespricht  die  Bedeutung  der 
Erblichkeit  für  die  Massregeln  und  öffentlichen  Veran- 
staltungen, die  in  Beziehung  auf  den  Aussatz  getroffen 
werden  müssen. 

H.jort  (10)  hat,  durch  eine  auf  der  letzten  nordi- 
schen Naturforscher-Versammlung  stattgefundeno  I)is- 
cussion  angeregt,  Mittheilungen  über  den  Aussatz  in 
Norwegen  und  über  die  gegen  denselben  getroffnen 
Veranstaltungen  geliefert.  - Die  eigentliche  wissen- 
schaftliche Behandlung  der  hierher  gehörenden  Fragen 
datirt  von  1831,  und  ist  auf  Anregung  des  damaligen 
Chefs  des  Cultur- Departements,  Staatsratbs  Dircks, 
durch  Hjort  begonnen.  Der  Vf.  liefert  Bemerkungen 
über  den  elenden  Zustand,  in  dem  sich  die  Aussätzigen 
Norwegens  damals  befanden,  wie  er  von  ihm  während 
seiner  in  1832  vorgenommenen  Reise  constatirt  wurde. 
Es  folgt  eine  historische  Uobersicht  des  durch  vielen 
Widerstand  oft  behelligten  Entwäckelungsganges  der 
Öffentlichen  Veranstaltungen  zur  Behandlung  und  Pflege 
der  Aussätzigen,  welche  erst  1842  gesetzmäßig  ge- 
sichert wurden.  — Einstweilen  hatten  W.  Boeck  und 
Dakirlsen  ihre  berühmte  Arbeit  über  diese  Krankheit 
geliefert,  und  neues  Licht  war  dadurch  über  dieselbe 
geworfen.  - In  1849  wurde  die  Heilanstalt  auf  der 
„Lungcgärd“  bei  Bergen  eröffnet,  und  die  Jahresbe- 
richte derselben  (von  Danielsen)  bewirkten  bald  für 
diese  Zweck  vermehrte  Bewilligungen;  nachdem  die 
Anstalt  einige  Jahre  später  niedergebrannt  war,  be- 
gann wieder  eine  Reaction  gegen  alle  diese  Bestre- 
bungen. In  1854  wurde  vorgeschlagen,  den  Aus- 
sätzigen und  thoilweise  auch  den  von  Aussätzigen  nn- 
mittelbar  Abstammenden  die  Heirath  zu  verbieten; 
danebst  wurde  die  Isolation  von  allen  erwachsenen 
Aussätzigen,  jasolbstdie  Castration  der  männlichen  In- 
dividuen besprochen;  man  fand  aber  doch,  dass  sol- 
ches Auftreten  von  einem  höheren  moralischen  Ge- 
sichtspunkte nicht  gebyiigt  werden  könnte,  und 
nach  und  nach  kehrte  man , hauptsächlich  auf  Anre- 
gung von  II.iort  und  Bidbnkap,  wieder  zu  den  vori- 
gen Bestrebungen  zurück.  - In  1855  wurden  in  allen 
aussätzigen  Gegenden  besondere  sanitäre  Commissio- 
nen, unter  dem  Präsidium  der  Districtsärzte  errichtet, 


welche  Institution  nach  und  nach  plangemäss  durch- 
geführt ist.  In  1859  wurde  Prof.  Virchow  durch  die 
Regierung  berufen,  sowie  Curvcrsuche  in  Christiania 
angefangen  wurden.  — Später  haben  die  Arbeiten 
von  Hansen  neues  Licht  über  die  pathologische  Ana- 
tomie des  Aussatzes  geworfen.  In  1836,  in  1848  und 
in  1853  sind  genaue  Zählungen  der  Aussätzigen  vor- 
genommen, und  seit  1856  geschieht  solche  jährlich. 
Seit  1861  sind  in  säramtlicben  aussätzigen  Stif- 
tungen in  Allem  jährlich  7-8(X)  Patienten  aufgenom- 
men, während  die  Lebensbedingungen  der  Aussätzigen 
in  den  letzten  Decennien  im  Ganzen  bedeutend  ge- 
bessert sind.  Den  späteren,  genauesten  Zählungen  zu- 
folge scheint  die  Zahl  der  Aussätzigen  abzunehmen ; 
in  1855  kam  1 Aussätziger  auf  700  Einwohner  vor,  in 
1866  1 auf  800,  oder  der  Aussatz  war  in  diesem  Dccen- 
niumvon  1,485  bis  1,249  pro  Millegesunken.  Ein  spon- 
tanes Auftreten  der  Krankheit  scheint  dann  und  wann 
vorzukommen,  dagegen  ist  Ansteckung  (gegen  die 
Angaben  von  Locusiann)  unwahrscheinlich.  - Dem 
Berichte  Daniklskn’s  von  1868  zufolge  sind  von  214 
im  Laufe  von  17  Jahren  behandelten  Aussätzigen  20, 

1 pCt.  geheilt,  und  hauptsächlich  hat  sich  die  anaesthe- 
tische  Form  der  Behandlung  zugänglich  gezeigt;  die 
von  Lochmann  und  von  Bidknkap  gegen  die  Cur- 
versuche  und  gegen  die  Heilanstalten  im  Ganzen  er- 
hobenen Bedenken  seien  durch  jene  Erfahrungen  ab- 
gewiesen.  (?  Ref.)  Auch  die  in  den  Pflegestiftungen 
(Pfründhäuscrn)  angewandten  Behandlungen  sollen  sich 
bewährt  und  in  dem  letzten  Decennium  20  bis 
30  geheilte  Fällo  abgegeben  haben.  Selbst  unter 
den  in  ihrer  Heimath  verweilenden  Aussätzigen  sollen 
geheilte  Fälle  vorgokommon  sein,  im  letzten  Decen- 
nium etwa  14,  hauptsächlich  bei  jüngeren  Individuen, 
und  wahrscheinlich  durch  Verbesserung  der  hygieni- 
schen Verhältnisse  hervorgebracht,  weshalb  der  Vor- 
schlag von  Bibdenkap,  besondere  Anstalten  für  Kinder 
aussätziger  Eltern  zu  gründen,  auch  alle  Aufmerksam- 
keit verdiene.  Hjort  poleraisirt  gegen  Lochmann,  der 
den  Aussatz  als  eine  specifische,  nicht  als  eine  nur  hy- 
gienische Krankheit  auffasst.  Die  Bedeutung  der  Erb- 
lichkeit scheint  Hjort  allzu  hoch  anzuschlagen,  dafür 
spricht  auch  dio  Erfahrung,  dass  der  Aussatz  inBohus- 
lehn  und  auf  den  (dänischen)  Färö-Inseln  ausgestor- 
ben ist,  nachdem  die  Einwohner  die  Fischerei  zum 
grosson  Thcilo  mit  dem  Ackerbau  vertauscht  haben. 

Er  kritisirt  ferner  den  Vorschlag  von  Lochmann,  die 
Aussätzigeu  zu  intemiren  und  aussterben  zu  lassen,  ' 
als  in  vielen  Beziehungen  unpraktisch  und  als  in- 
human. 

Lochmann  (11)  hat  eine  Erwiderung  zu  dem  Auf- 
satz von  IIjort  über  den  Aussatz  in  Norwegen 
geliefert.  L.  glaubt  nicht,  dass  die  Lebensweise  des 
Volkes  ein  hinlängliches  Moment  zur  Erklärung  der 
Entwickelung  des  Aussatzes  abgebe;  er  hat  dieselben 
hygienischen  Verhältnisse,  die  als  die  eigentlichen 
Ursachen  des  Aussatzes  angegeben  werden,  inDistric- 
ten  gesohen,  in  denen  diese  Krankheit  nie  vorkommt. 
Seine  Anschauung  von  derselben  als  einem  specifischen 
und  contagiösen,  mit  der  Syphilis  analogen  Leiden 
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bat  er  schon  im  Jahro  1868  dargesteilt  (bei  derNatur- 
forscherversaminlung  zu  Christiania).  In  Beziehung 
auf  die  Heilungsresultate  zieht  er  dio Benennung  „La- 
tenz“ der  von  „Heilung“  vor;  er  meint,  die  Aufgabe 
sei  die,  den  Aussatz  als  Volkskrankheit,  nicht  als 
Krankheit  des  Individuums  zu  heilen.  Er  weist  auf 
die  späteren  Erfahrungen  Anderer  hin : Länder  hat 
dio  Contagiosität  hervorgehoben;  W.  Bokck  sab  die 
Erblichkeitsverhältnisse  unter  verbesserten  hygieni- 
schen und  veränderten  klimatischen  Verhältnissen  sich 
doch  geltend  machen;  Hansen  weist  specifische 
histologische  Elemente  nach;  endlich  wird  auf  den 
„Report  on  leprosy  by  the  Royal  College  of  Physi- 
cians“ aufmerksam  gemacht.  Don  aussätzigen  Ata- 
vismus fasst  er  als  eine  Latenz  dar  Kraukheit  durch 
eine  Generation  auf.  Die  Erblichkeit  des  Aussatzes 
se4  gewiss,  der  Verf.  bemerkt  aber,  dass  neben  dem 
Erblichkeitsgesetze,  das  Krankheiten  in  hinunter- 
steigender Linie  auf  die  Glieder  überführt,  ein  anderes 
Naturgesetz  bestehe,  das  das  Geschlecht  und  das  In- 
dividuum wieder  zu  dem  Typus  der  Race  zu  erheben 
und  das  Krankhafte  auszuwischen  strebt.  Der  Verf. 
glaubt  nicht,  dass  es  nothwendig  sei,  dass  sich  eine 
erbliche  Krankheit  sehr  frühe  im  Leben  zeigen  muss 
und  beruft  sich  hier  auf  das  Auftreten  der  erblichen 
Tuberculose  in  spätem  Lebensjahren.  Lochmann 
räumt  ein , dass  man  nicht  die  Uebertragungsweise 
des  Contagiums  bei  dem  Aussatze  kenne,  glaubt  aber, 
dass  die  Contagiosität  ihre  grosse  Bedeutung  für  dio 
Verbreitung  und  Erhaltung  des  Aussatzes  habe;  er 
meint,  dass  die  Vaccination  vielleicht  zur  Verbrei- 
tung der  Krankheit  beigetragen  haben  kann,  übri- 
gens nimmt  er  an , dass  die  Uebertragung  nicht 
allein  unmittelbar  und  direct,  sondern  mittelbar  durch 
Kleidungsstücke,  Bettgeräth  u.  s.  w geschehe;  er 
zieht  in  dieser  Beziehung  Analogien  mit  Typhus, 
Scarlatina,  Diphtherie  und  Syphilis,  so  wie  er 
sich  auch  auf  Citatc  aus  dem  englischen  „Report“ 
stützt.  L.  meint  ferner,  dass  die  Contagiosität  nega- 
tiv dadurch  bewiesen  werde,  dass  hygienische,  so- 
ciale, diätetische  und  klimatische  Verhältnisse  für 
sich  allein  die  Krankheit  hervorzurufen  nicht  ver- 
mögen, positiv  aber  dadurch,  dass  sie  bei  einer  ge- 
wissen Anzahl  von  Ptt.  (vgl.  auch  den  englischen 
Report)  in  einer  solchen  Weise  entstanden  scheint, 
dass  die  Contagiosität  dabei  nicht  ausgeschlossen  wer- 
den kann,  ferner  im  Ganzen  durch  dio  Verbreitungs- 
weise des  Aussatzes.  L.  findet  die  im  Mittelalter 
angewandte  Behandlungsmethode  des  Aussatzesam  mei- 
sten zusprechend;  dio  Aussätzigen  müssen  wissen, 
dass  sie  unheilbar  sind,  „müssen  geduldig  leben  und 
sich  darin  finden,  dass  sic  aus  der  Gemeinschaft  ausge- 
schlossensind.“ Kr  bedauert,  dass  seine  schon  1868  ge- 
machten Vorstellungen  bisher  keinen  Einfluss  auf  dio 
gegen  den  Aussatz  getroffenen  öffentlichen  Veranstal- 
tungen gehabt  haben. 

R.  Bergb  (Kopenhagen). 


3.  Pellagra. 

1)  Bi llod,  E.,  Tratte  de  la  pcllagre,  d'sprix  de«  observationa  re- 
cueillies  on  Italio  et  «n  France.  Paris.  1S70.  S.  (lat  Itcf.  nur 
aui  einer  Anzeige  in  Gazette  liobdom.  de  wed.  No.  5.  bekannt 
genorden;  Ui  llod  gehört  bekanntlich  zu  den  entschiedensten 
Gegnern  der  l ehre  von  dem  Mais-Ursprünge  der  Krankheit,  und 
diesen  Standpunkt  hat  er  auch  in  der  vorliegenden  Schrift  fe*t- 
gohalten,  ohuo  übrigens,  wie  es  scheint,  nndero  Beweise  als  die 
von  ihm  früher  geltend  gemachten  beixubringeo)  — 2j  ßnlar- 
di  ui.  L.,  Progress!  doll»  quealione  detla  peilagre  dopo  l'anuo 
1855  in  Italia  e in  Fraocia.  e Concltisionl  sulla  ezioiogia,  sulla 
protilassi  et  sulla  cura  di  tale  malaltis,  Annali  naiv,  di  Med. 
Lugiio  p.  70.  — 3)  G omina,  A.  M„  La  pellagra  dei  iattanti  c 
dei  bambini,  Gaz,  med.  Lombard.  No.  44.,  45.,  50.  — 4)  Der- 
selbe, Süll'  arsenico  nella  cura  della  pellagra,  Anna),  uuiv.  di 
Med.  Marr.o  p.  564.  — 5)  Derselbe,  Delle  dermopatio  peila- 
groso,  ibid.  Lugiio  p.  31.  — 6)  S tri  na,  Casi  di  pollagra  enrata 
col  nictodo  Lombroso  in  Toruaco,  ibiil.  ßiugno  p.  559.  - ?) 
Ktraiublo,  G.,  Intorno  alia  enra  della  pollagra,  Gar.  med. Lom- 
bard. No.3.  5.  — 8)  C r i*ti  u a,  G.,  Pellagra  con  tuboreuiosi  cu- 
rat» coli  acido  arsvnioso,  ibid.  No.  24.-9)  Manzini,  G.  B., 
e T.  Dotti,  Doll  arscnico  nalln  cura  detia  pellagra  e della  pazia, 
ibid.  No.  9.  — 10)  Maas,  H,  Hereditäre  Syphilis  und  Pollagra, 
Berlin,  klin.  IVochcnsch.  No.  31.  (Zwei  auf  der  Breslauer  Chi- 
rurg. Klinik  beobachteten  Fälle  von  sogenanntem  sporadischen 
Pellagra;  sie  betreffen  zwei  13  und  15  jährige  Kinder  syphiliti- 
scher Eltern.  Der  kurzen  Schilderung  nach  scheint  die  Diag- 
nose zutreffend.) 

Balardini  ist  bekanntlich  der  Erste  gewesen, 
welcher  (im  Jahre  1844)  vom  historisch-,  geographisch- 
und  experimentell-pathologischen  Standpunkte  der 
Forschung  den  Nachweis  geführt,  oder  doch  zu  führen 
versucht  hat,  dass  Pellagra  wesentlich  die  Folge  des 
Genusses  von  verdorbenem  Mais,  und  zwar  des  Ge- 
nusses eines  auf  solchem  Mais  wuchernden , von  ihm 
mit  dom  Namen  der  „Verderame“  belegten  Pilzes  ist. 
In  der  vorliegenden  Abhandlung  (2)  giebt  Verf.  eine 
kurzo  Zusammenstellung  des  Inhaltes  derjenigen  in 
Italien  nnd  Frankreich  seit  jener  Zeit  erschienenen 
Schriften,  welche  sich  mit  einer  Untersuchung  des 
Gegenstandes  beschäftigen,  um  die  Fortschritte,  welche 
die  Lehre  von  den  Ursachen,  der  Prophylaxe 
und  der  Cur  von  Pollagra  seitdem  gemacht 
haben,  darzulegen,  wobei  er  namentlich  die  Verdienste 
von  Lombroso  um  die  weitere  Entwickelung  der  von 
ihm  ausgesprochenen  Ansichten  über  die  Pathogenese 
(vergl.  hierzu  vorj.  Jahresbericht  I.  S.  260)  und  die 
von  demselben  eingeführte  Behandlung  der  Krankheit 
mit  Arsenik  (vergl.  Jahresbericht  1869  I.  312,  1870 
I.  262)  besonders  hervorhebt. 

Gemma  (ö)  giebt  eine  Schilderung  der  bei  Pel- 
lagra vorkomme nden  Hautaffectionen;  er 
theilt  dieselben  in  1)  vorübergehende,  welche 
nur  während  des  Frühlings  auftreten  (primaverili)  nnd 

2)  dauernde,  welche  fortbestohen  und  entweder 
a.  einen  regelmässigen  (rhytmischen) oder  b.  un- 
regelmässigen (arythmisehen)  Verlauf  haben.  — 
Die  vorübergehenden  resp.  Frühlingsexantheme  erschei- 
nen fast  immer  in  Form  eines  Erythems,  das  mehr 
oder  weniger  entwickelt  ist,  resp.  bei  höherer  Ent- 
wickelung das  mit  Unrecht  sogenannte  Erysipelas  pel- 
lagrosnm  darstellt.  — Das  Erythem  zeigt  sich  am 
häufigsten  auf  dem  Handrücken , von  wo  es  zuweilen 
über  das  Handgelenk  fort  einen  grösseren  Theil  des 
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Vorderarmes  überzieht,  mitunter  auch  auf  dem  Rücken 
des  Fusses,  im  Gesichte  und  am  oberen  Theilo  der 
Brust,  d.h.  an  Stellen,  welche  _von  den  Sonnen- 
strahlen getroffen  werden;  die  Haut  erscheint  dabei 
heller  oder  dunkler  geröthet,  mehr  oder  weniger  ge- 
schwellt, und  die  Dauer  derAflfection  beträgt  von  we- 
nigen Tagen  bis  zu  einigen  Monaten,  indom  zumeist 
mit  Beginn  des  Sommers,  wenn  sich  der  Körper  be- 
reits an  die  höhereTemperatur  gewöhnt  hat,  Verände- 
rungen in  dem  Zustande  der  ergriffenen  Hautparthicn 
eintreten.  Niemals  erregt  das  Erythem  lebhaftes 
Jucken  (ein  beachtenswerter  Umstand , da  man  das 
bei  Pellagra,  in  Folge  von  Affcction  des  Nervensystems 
so  häutig  vorkommende,  allgemein  verbreitete  Gefühl 
vonKriobeln  mit  dem  Jucken  leicht  verwechseln  kann) 
häutiger  einen,  wenn  auch  nicht  heftigen,  brennenden 
Schmerz.  Nachdem  das  Exanthem  einige  Zeit  bestan- 
den hat,  bekommt  die  Iland  ein  blankes  glänzendes 
Aussehen,  und  alsbald  beginnt  eine  Desquamation  in 
mehr  oder  weniger  grossen  Schuppen,  nach  deren  Ab- 
fall die  Haut  atrophirt  erscheint,  sehr  lange  Zeit 
hindurch  ein  weisses,  narbenähnliches  Aussehen  be- 
hält und  sich  sammetartig  anfühlt.  Zuweilen  erscheint 
das  Erythem  in  Form  von  Flecken,  oder  es  erheben 
sich  auf  der  gerötheten  Haut  mit  Serum  gefüllte  Pa- 
peln, die  oft  dicht  gedrängt  stehen,  hie  und  da  wohl 
auch  Zusammenflüssen.  — In  einem  höheren  Grade 
der  Entwickelung  ähnelt  das  Erythem  am  meisten 
dem  Bilde,  welches  die  Haut  nach  leichtern  Verbren- 
nungen darbiotet;  die  Röthung  derselben  ist  tiefer,  der 
Kranke  wird  gewöhnlich  von  oinem  brennenden  Schmerz 
gepeinigt  (wiewohl  auch  sehr  entwickelte  Fälle  von 
Erythem  mit  vollkommener  Schmerzlosigkeit  der  Haut 
Vorkommen),  und  häufig  erhebt  sich  die  Haut  alsdann 
in  Form  kleinerer  oder  grösserer,  mit  einer  trüben, 
gelblichen,  zuweilen  blutig  gefärbten  Flüssigkeit  ge- 
füllter Bläschen,  welche  mitunter  Zusammenflüssen, 
so  dass  mit  Eiter  gefüllte  Pusteln  gebildet  werden, 
nach  deren  Eintrocknung  gelbe,  mehr  oder  weni- 
ger dicke  Krusten  übrig  bleiben.  Nachdem  diese 
Affection  einigo  Zeit,  niemals  weniger  als  zwei  Wo- 
chen, bestanden,  verliert  sich  dieGeschwulst  der  Haut, 
die  grösseren  Vesikeln  oder  Pusteln  trocknen  zu  Kru- 
sten ein,  allmälig  erfolgt  Desquamation  und  schliess- 
lich bleibt  noch  eine  tiefe  Röthung  der  Haut,  zuweilen 
auch  mit  dunkler,  selbst  schwärzlicher  Pigmentirung 
derselben,  übrig,  welche  oft  mehrere  Monate  lang 
fortbcstcht.  Eine  eigenthiimlichc  Modification  des 
Erythems  bilden  diejenigen  Fälle,  in  welchen  die  Ve- 
sikel so  dicht  gedrängt  stehen,  dass  sie  confluiren  und 
die  ganze  von  dem  Erythem  eingenommene  Hautstelle 
bedecken;  die  Affection  verdient  unter  diesen  Umstän- 
den den  Namen  eines  pellagrösen  Eczoms.  Be- 
züglich der  Behandlung  dieses  Hautleidens  bemerkt 
Verf.,  dass  es  in  den  leichtern  Graden  genügt,  die  af- 
ficiricn  Thcile  vor  dern  direeten  Einflüsse  der  Sonnen- 
strahlen zu  schützen,  während  sich  in  den  schwereren 
Fällen  die  Anwendung  einer  aus  Ol.  Oliv.  f>0  Grni., 
Aqnac  destill.  und  Aq.  laurocer.  ana  25  Grm.  und  Plumb. 
acet.  2 Grm.  bereiteten  Salbe  empfiehlt,  welche  auf 


Leinwand  gestrichen,  Morgens  und  Abends  erneuert, 
auf  die  erkrankten  Theiie  applicirt  wird.  Zur  zwei- 
ten Gruppe  der  bei  Pellagra  vorkommenden  Hautkrank- 
heiten, den  dauernden,  gehören:  1)  Abschuppung 
der  Epidermis  (Lepidermocrinie)  in  kleienförmigen 
oder  grösseren  Schoppen  von  verschiedener  Dicke  (je 
nachdem  die  oberen,  oder  auch  die  unteren  Schich- 
ten der  Epidermis  sich  an  dem  Abstossungsprocesse 
betheiligen)  und  verschiedener  Gestalt;  die  Ab- 
schuppung kommt  nicht  nur  als  Folge  eines  voraufge- 
gangenen Erythems  an  den  der  Sonne  ausgesetzten, 
sondern  auch  an  den  bedeckten  Theilcn,  zuweilen 
selbst  über  den  ganzen  Körper  verbreitet  als  Ausdruck 
von  Tabes  pellagrosa  vor  und  ist  in  vielen  Fällen  die 
Folge  einer  Hypertrophie  des  Corpus  mucosnm,  der 
sich  alsdann  auch  Hypertrophie  der  Nägel  hinzuge- 
sellt. 2)  Pigmentirung  de  r Haut  in  Form  von- 
kleineren oder  grösseren,  an  verschiedenen  Stellen 
des  Körpers  vorkommenden  Flecken  (Lentigo  oder 
Chloasma),  eine  der  interessantesten  Erscheinungen 
unter  den  pellagrösen  Hautcrkranknngen , insofern  ihr 
eine  pathognomonischo Bedeutung  zukommt; die  lenti- 
ginösen  Flecken  haben  eine  rundliche,  ovale  oder 
elliptische  Gestalt,  einen  Durchmesser  von  einigen 
Millimetern  bis  zu  einem  Centimeter,  ragen  nicht  über 
die  Oberfläche  der  Haut  hervor,  sind  von  einer  hell- 
oder dunkelbräunlichen  oder  selbst  schwärzlichen  Fär- 
bung, und  bleiben  oft  viele  Jahre  bestehen;  die 
Chloasma-Flecken,  die  wie  die  zuvor  genannten  vor- 
zugsweise häufig  an  den  unbedeckten  Theilen  des 
Körpers,  im  Nacken,  Gesichte  und  an  den  Händen 
ihren  Sitz  haben,  unterscheiden  sich  von  jenen  nnr 
durch  die  Grösse  (bis  za  mehreren  Centimetern)  und 
durch  die  weniger  regelmässige  Gestalt.  3)  H aut- 
sch runden  (Rhagades),  welche  unabhängig  von 
Erythem,  sich  vorzugsweise  häufig  an  den  Füssen  in 
der  Gegend  des  Calcaneus  entwickeln,  bis  zu  sieben 
Centimeter  lang  worden  und  bis  auf  das  Corpus  mu- 
cosum  dringen,  gewöhnlich  aber  nur  zu  2-3 an  einem 
Fusso  bestehen.  4)  Anämisches  oder  erdf arbi- 
ges  Aussehen  der  Haut  in  Folge  tiefer  Ernäh- 
rungsstörungen. 5)  Livide  Flecken  der  Haut  an 
den  unteren  Extromitäten,  so  dass  dieselbe  ein 
marmorirtes  Aussehen  bekommt,  vom  Verf.  bis  jetzt 
nur  bei  Frauen  beobachtet,  als  Ausdruck  der  der 
Krankheit  eigenthümlichen  Circulationsstörnngen  in 
den  Gefässen  der  Haut.  6)  Ha utödem,  vorzugs- 
weise an  den  Füssen  und  von  hier  allmälig  an  den 
Unterschenkeln  aufsteigend,  demnächst  im  Gesichte,  an 
den  Wangen  und  den  unteren  Angenlidern.  7)  Li- 
vide Färbung  der  Lippen,  eine  Erscheinung,  auf 
welche  bereits  der  ältere  Strambio  aufmerksam  ge- 
macht bat,  die  mit  zu  den  am  häufigsten  beobachteten 
Symptomen  von  Pellagra  gehört,  und  der  sich  gewöhn- 
lich eine  Trockenheit  der  Lippen,  besonders  an  den 
äusseren,  der  Luft  ausgesetzten  Theilen  derselben  hin- 
zugcsellt.  &)  Chagrinartige  Rauhigkeit  der 
Haut,  welche  mit  Atrophie  der  Haut  in  Verbindung 
steht.  9)  Purpura  hämorrhagica,  ein  wenn  auch 
nicht  constantes,  doch  häufig  beobachtetes  Symptom, 
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neben  welchem  sich  dann  zoweilen  anderweitige  Er- 
scheinungen einer  hämorrhagischen  Diathese  (Nasen- 
bluten u.  a.)  hinzugesellen.  10)  Lichen  milifor- 
mis,  vom  Verf.  zuerst  erwähnt,  jedoch  nur  in  verein- 
zelten Fällen  im  Gesichte  beobachtet,  von  Jahre  langem 
Bestände.  11)  Abstossung  des  Epithels  der 
Zungen-  und  Mundschleimhaut,  besonders  in 
Fällen  erblichen  Pellagras  neben  tiefen  Schrunden 
der  Zungenschleimhaut,  vorzugsweise  in  den  späteren 
Stadien  des  Leidens  und  fast  immer  als  Begleiter  von 
Diarrhoea  pellagrosa  beobachtet.  12)  Onychogry- 
phosis  theils  spuria,  d.  h.  Verkrümmung  der  Nägel 
in  Folge  von  Schwund  des  unter  dem  Nagelbette  ge- 
legenen Fettgewebes,  theils  vera,  d.  h.  Hyperplasie 
der  Nägel,  so  dass  dieselben  eine  Länge  von  11  — 13 
Mm.  erlangen.  13)  Atrophie  der  Haut,  eine  in  den 
letzten  Krankheitsstadien  neben  andern  Symptomen 
allgemeiner  Atrophie  auftretende  Erscheinung. 

In  einer  zweiten  Abhandlung  (3)  bespricht  Gkmma 
das  Vorkommen  von  Pellagra  bei  Säuglingen 
und  kleinen  Kindern.  Symptomatologisch  be- 
merkenswerth  ist  bei  denselben  Rauhigkeit  der  Haut, 
besonders  an  den  Vorderarmen  und  den  W angen,  der 
sich  bei  Kindern  im  Alter  von  etwa  zwei  Jahren  eine 
leichte  Desquamation  binzugesellt,  dabei  ist  die  Haut 
blass,  nur  an  den  Wangen  und  au  der  Nase  macht  sich  eine 
leichte  hellbräunliche  (zimmtartige)  Färbung  betnerk- 
lich,  welche  mit  zunehmendem  Alter  des  Kindes  im- 
mer mehr  hervortritt ; die  Lippen,  wenn  auch  nicht 
immer  livide  gefärbt,  sind  trocken,  die  Augen 
thränend,  leichtes  Oedem  der  unteren  Augen- 
lider, die  Papillen  der  roth  oder  blass  gefärbten 
Zunge  stark  entwickelt,  zuweilen  auch  leichte  Abstos- 
snng  des  Epithels  derselben ; in  vielen  Fällen  erschei- 
nen dio  Kinder  wohlgenährt,  in  anderen  abgemagert, 
die  Muskeln  sind  schwach  entwickelt,  daher  sich  die 
Kinder  schwer  aufrecht  zu  erhalten  oder  zu  bewegen 
vermögen;  Hunger,  selbst  Heisshunger  wechselt  mit 
Appetitlosigkeit,  häufig  ist  Erbrechen;  ein  sehr  häu- 
figes Symptom  ist  ein  sehr  kurzes,  oberflächliches, 
häufiges  Athmen,  eine  eigenthümliche  Dispnoe,  etwa 
wie  man  sie  bei  Asthmatikern  beobachtet,  welche 
wahrscheinlich  von  Schwäche  der  Respirationsmuskeln 
abhängig,  übrigens  im  Volke  wohlbekannt  und  von 
den  lombardischen  Landfrauon  mit  dem  Namen  des 
Blasebalgathmens  (mantesament)  oder  Schnaufens 
(buffament)  bezeichnet  wird;  in  vielen  Fällen  gesellt 
sich  hierzu  Bronchialcatarrb,  und  gleichzeitig  oder  im 
weitern  Verlaufe  tritt  stets  profuser  Durchfall  auf, 
mit  welchem  grosse  Massen  einer  wässerigen,  grünlich 
gefärbten,  sauer  reagirenden  Flüssigkeit,  der  zuweilen 
auch  etwas  Blut  beigemischt  ist,  entleert  werden ; da- 
bei fühlt  sich  der  Bauch  gewöhnlich  weich,  zuweilen 
von  Gasen  aufgetrieben  an.  Sehr  bemerk cnswerth 
sind  endlich  die  von  Seiten  des  Nervensystems  aus- 
gehenden Erscheinungen : schon  bei  kleinen  Kindern 
vermag  man  eine  gewisse  gedrückte  Gcmüthsstim- 
mung  oder  eine  denselben  nicht  eigenthümliche  Reiz- 
barkeit zu  erkennen;  sic  werden  gleichgültig  gegen 


Spiele  oder  andere  Sinneseindrücke,  denen  gesunde 
Säuglinge  Aufmerksamkeit  zu  schenken  pflegen  und 
leiden  entweder  an  Schlaflosigkeit,  oder  verfallen  in 
Schlafsucht,  aus  welcher  man  sie  immer  nur  für  kurze 
Zeit  zu  ermuntern  vermag;  in  einem  Falle  beobachtete 
G.  Erscheinungen,  welche  lebhaft  an  das  Delirium 
pellagrosum  der  Erwachsenen  erinnerten.  In  der 
grösseren  Zahl  der  Fälle  verläuft  die  Krankheit  fieberlos, 
übrigens  aber  unterscheidet  sich  der  Verlauf  der 
Krankheit  im  Ganzen  in  Nichts  von  dem  bei  Erwach- 
senen beobachteten.  — Die  gewöhnliche  Ursache  der 
Erkrankung  unter  Kindern  ist  Erblichkeit,  daneben 
unzweifelhaft  aber  auch  die  Ernährung  mit  Mais-Po- 
lenta. — Therapeutisch  empfiehlt  Vrf.  Eisenchlorid 
(zu  einem  halben  Gramm  pro  die),  so  lange  Durch- 
fall besteht,  später  arsenigsaures  Chinin  zu  1 Mgr. 
pro  die,  daneben  zuweilen  Ol.  jecor.  Aselli  und  warme 
Bäder  mit  Kochsalz.  — Dass  aus  der  übrigens  vorwie- 
gend animalischen  Nahrung  der  Kinder  Polenta  voll- 
ständig ausgeschlossen  werden  muss,  ist  selbstver- 
ständlich. - Dio  ausführliche  Mittheilung  18  klini- 
scher Fälle  bildet  den  Schluss  der  Abhandlung. 

Auch  in  diesem  Jahre  hat  die  Arsenik-Be- 
handlung Pcllagröser  vielfachen  Beifall  gefun- 
den. Zunächst  spricht  sich  Gkmma  in  einer  dritten 
Arbeit  (4)  nach  den  von  ihm  und  von  Tosoni  gemach- 
ten Erfahrungen  in  einem  an  Lombroso  gerichteten 
Briefe  sehr  günstig  über  diese  Behandlungsweise  aus; 
er  weist,  nntcr  ausführlicher  Mittheilung  zahlreicher 
von  ihm  beobachteter  und  behandelter  Fälle,  nach, 
dass  die  Furcht  vor  dem  Mittel  durchaus  unbegründet 
ist,  dass  weit  grössere  Dosen,  als  die  von  Lombroso 
gereichten,  ohne  Schaden  gegeben  werden  können, 
um  die  Heilung  zu  beschleunigen,  dass  die  mit  der 
Krankheit  verbundene  Anämie  durchaus  keine  Contra- 
indication  gegen  die  Anwendung  von  Arsenik  abgiebt, 
und  dass  bei  dem  Gebrauche  des  Mittels  der  Appetit 
zunimmt  nnd  die  allgemeine  Ernährung  sich  bessert. 
— Cristina  (8)  hat  in  einem  mit  Lungentuberculose 
complicirten  Falle  von  Pellagra  mit  der  Arsenik-Be- 
handlung Heilung  der  Krankheit  erzielt,  ohne  dass 
dieselbe  auf  das  Lungenleiden  einen  ungünstigen  Ein- 
fluss äusserte.  - Strina  (6)  hat  das  Mittel  in  4 Fäl- 
len versucht  nnd  davon  3 geheilt  entlassen,  im  4.  Falle 
musste  die  Cur  unterbrochen  werden.  - Manzini  und 
Dom  (9)  haben  12  mit  Geistesstörungen  complicirte 
Fälle  von  Pellagra  der  Arsenik-Behandlung  unterwor- 
fen ; 4 von  denselben  wurden  geheilt,  5 gebessert,  in 
den  übrigen  3 Fällen  zeigte  sich,  wenn  auch  nicht  in 
der  psychischen  Störnng,  so  doch  in  der  allgemeinen 
Ernährung  eine  Besserung,  so  dass  die  Vrff.  das  Mit- 
tel entschieden  zn  empfehlen  Grund  haben. 

4.  Beri-Beri. 

1)  Peoliambre,  De»  rapport»  de  acorbut  arec  le  beribtri,  Arrli. 
de  mt'd.  »avale.  XV.  p.  460.  — 2)  Uoe,  W.  C.,  Report  on  the 
diaeaa«  prevallinn  in  the  detacliement  of  the  Ce)  Ion  rifle  regi- 
tnenl  in  I.abnan.  Army  tneil.  reporta  for  tbe  >e»r  1SS9.  Vol.  XI. 
p.  312. 
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Dkchambbk  (1)  macht  in  eiucr  ursprünglich  an 
die  Academic  do  medicine  gerichtete  Zuschrift  auf  die 
Aualogieon  zwischen  Beribcri  und  Scorbut 
aufmerksam,  ohne  übrigens  die  Krankheiten  identifi- 
ciren  zu  wollen;  beiden  ist  eine  Reibe  ätiologischer 
Momente  gemeinsam,  welche  die  eigentlichen  patho- 
genetischen Factoren  derselben  zu  sein  scheinen  (Ina- 
nition,  unzureichende,  fehlerhafte  oder  zu  einförmige 
Nahrung,  Entbehrungen  aller  Art,  Nostalgie  u.  s.  w.), 
nicht  selten  haben  Marine-Aerzte  beide  Kraukheiten 
unter  dem  Einflüsse  der  genannten  Schädlichkeiten 
auf  einem  Schiffe  sich  gleichzeitig  entwickeln 
gesehen,  andero  haben  im  Verlaufe  von  Beribcri  die 
dem  Scorbut  eigentümlichen  Symptome  (bcs.  die 
Zahnfleiscbaffection)  beobachtet,  während  noch  [andere 
eine  mit  Hydrops  complicirtc  Form  von  Scorbut  be- 
schreiben, welche  aufs  lebhafteste  an  die  bydropische 
Modification  von  Beribcri  erinnert.  I).  selbst  hat  in 
der  zur  Zeit  der  Belagerung  von  Paris  unter  der  mili- 
tärischen Besatzung  der  Stadt  herrschenden  Scorbut- 
Epidemic  in  einzelnen  Fällen  einen  Symptomcncom- 
plex  beobachtet,  welcher  die  für  Beribcri  charak- 
teristischen Züge  in  nicht  zu  verkennender  Weise 
trug:  frühzeitiges  Auftreten  und  schnelle  Zunahme 
von  Ocdem  der  unteren  Extremitäten  und  des  Gesich- 
tes, eine  sich  schnell  steigernde  Dyspnoe  mit  Suffoca- 
tionszufällen  und  dabei  auftretendem  Herzklopfen, 
bei  elendem,  frequentem,  zeitweise  unregelmässigem 
Pulse,  in  einer  späteren  Krankheitsperiode  Heiserkeit 
mit  einem  auf  Druck  zunehmenden  Schmerze  im 
Kehlkopfe,  bei  zwei  Individuen  endlich  das  Gefühl 
von  Aincisenkriechen  in  den  unteren  Extremitäten, 
in  einem  Fallo  bei  gleichzeitiger  Hyperästhesie  der 
Haut. 

Roe  (2)  giebt  einen  summarischen  Bericht  aus  den 
Mittheilungen  mehrerer  Militärärzte  über  das  Auftreten 
von  Beribcri  in  einem  Scharfschützen-Regi- 
rnente  auf  Labuan  (einer  Insel  an  der  N.-W.- 
Küste  von  Borneo),  das  vor  längerer  Zeit  von  Ceylon 
dahin  dislocirt  worden  war.  — So  übereinstimmend 
sich  sämmtliche  Beobachter  über  die  Natur  der  Krank- 
heit äussern,  so  verschieden  sind  .ihre  Ansichten  über 
die  der  Krankheit  zu  Grunde  liegenden  Ursachen; 
Ror  resumirt  dieselben  dahin : Alles,  was  den  Orga- 
nismus schwächt,  wie  Mangel  an  Nahrung,  körperliche 
Anstrengungen  im  Dienste  bei  ungenügender  Ruhe 
u.  s.  w.  wirkt  unzweifelhaft  prädisponirend  für  das 
Auftreten  der  Krankheit,  die  Annahme,  dass  dieses 
Moment  an  sich  zur  Erzeugung  derselben  ausreicht, 
kann  eben  so  bestimmt  als  unhaltbar  zurückgewiesen 
werden;  häutig  herrschen  die  genannten  hygienischen 
Misstände,  ohne  dass  auch  nur  eine  Andeutung  von 
Beriberi  sich  unter  den  von  denselben  betroffenen  In- 
dividuen zeigt,  und  andererseits  lehrt  die  Krankheits- 
statistik von  Ceylon,  wo  Beribcri  vor  etwa  60  Jahren 
unter  den  europäischen  und  eingeborenen  Truppen  in 
furchtbarer  Weise  herrschte,  dass  weder  mangelhafte 
Nahrung,  noch  Uebcranstrenguug  im  Dienste  irgend- 
wie als  Krankheitsursache  angesehen  werden  konnte. 
Es  muss  demnach  eine  spccifischc  Ursache  für  die 


Pathogenese  bestehen,  und  diese  wird  von  einigen 
Beobachtern  (so  namentlich  in  Masuliputam)  in  einem  I 
reichen  Gehalte  des  Trinkwassers  au  Chloriden  oder 
einem  Mangel  desselben  an  Eisen,  von  andern  (so  spcciell 
auf  Ceylon)  in  Malaria-Einflüssen  gesucht.  R.  bemerkt 
hierzu,  dass,  so  viel  er  weiss,  die  Krankheit  allerdings 
häufig  an  Orten  mit  schlechtem  Trinkwasser,  nirgends  j 
aber  auf  sumpffreicm  Boden  geherrscht  hat.  Bezüg- 
lich des  Vorkommens  von  Beriberi  auf  Labuan  ist  zu 
bemerken,  dass,  wenn  die  Truppen  Anfangs  allerdings 
auch  etwas  weniger  nahrhafte  Kost  als  in  ihrer  frühe- 
ren Garnison  auf  Ceylon  erhalten  haben  mögen,  diesem 
Uehelstande  sehr  bald  vollkommen  abgeholfen  war, 
dass  sie  dagegen  Malaria- Einflüssen  in  hohem  Grade 
ausgesetzt  gewesen  waren,  und  dass,  wenn  gegen  die  j 
hier  geltend  gemachte  Ansicht  der  Umstand  betont 
wird,  dass  die  Frauen  und  Kinder  der  Soldaten  und 
die  Civilbcvölkerung  des  Ortes  von  der  Krankheit  ver- 
schont geblieben  sind,  darauf  zu  erwidern  ist,  dass 
die  Frauen  allerdings,  wenn  auch  nicht  so  schwer  wie 
ihre  Männer,  an  der  Krankheit  gelitten  haben,  dass 
sie  aber,  so  wie  der  andere  zuvor  genannte  Theil  der  | 
Bevölkerung  auch  in  einem  viel  geringeren  Grade, 
als  die  Soldaten,  den  Malaria-Einflüssen  ausgesetzt 
gewesen  waren,  und  absolut  gar  nicht  zu  einer  Zeit,  i 
wo  sich  diese  am  fühlbarsten  machen,  während  der 
Nacht,  in  welcher  die  Soldaten  Dienst  verrichten  muss- 
ten.  (Gegen  diese  Ansicht  muss  das  Bedenken  erho- 
ben werden,  dass  es  viele  Gegenden  mit  sehr  schwe- 
rer Malaria  giebt,  in  welchen  bis  jetzt  niemals  Beri-  , 
beri  beobachtet  worden  ist.  Ref.) 

I 

5.  Maladie  du  somxneil.  Endemische  Schlaf- 
sucht. 

UlIjRRSPerore  (Monatsblatt  für  mcdic.  Statistik, 

Nr.  12)  thcilt  unter  dem  Titel  „Beitrag  zur  ethnischen 
Pathologie“  einen  der  „Sociedade  das  Scienc.  med.  de 
Lisboa“  von  Ribkiro  vorgelegtcn  Bericht  über  das  Vor- 
kommen der  daselbst  unter  dem  Namen  „Doenca  de 
Somno“  bekannten  endemischen  Schlafsucht 
der  Neger  in  Principe  und  St.  Th  o me  (Brasilien) 
und  die  Resultate  einer  daran  sich  knüpfenden  Com- 
missions-Untersuchung mit;  Neues  hat  Ref.  in  dieser 
Notiz  nicht  gefunden,  ausser  etwa,  dass  die  Krankheit 
auch  in  Brasilien  unter  der  Negerraco  vorkommt,  und 
dass  einige  Beobachter  (gewiss  mit  Unrecht,  Ref.)  den 
Missbrauch  mit  narcotischen  oder  Spirituosen  berau- 
schenden Genussmitteln  als  Ursache  der  Krankheit  be- 
zeichnen. (Wer  sich  für  diesen  Gegenstand  intcressirt, 
den  macht  Ref.  nochmals  auf  die  in  seinem  Handbuch 
der  histor.-geogr.  Pathologie,  Bd.  II.  S.  658  gegebene 
Darstellung,  sowie  auf  die  von  ihm  in  diesem  Jahres- 
bericht 1868,  I.  'S.  296  und  1869  I.  316  mitgetheilten 
Thatsachen  aufmerksam.) 

6.  Endemische  Beulenkrankheit  (Boils). 

F I e in  m i n g , J.,  Delhi  ulcere,  thclr  pathology  and  troatmoot,  Armj 

med.  reporte  for  1S69.  Vol.  XI,  p.  Sit. 
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Im  vorigen  Jahre  (vergl.  Jahresbericht  1870,  I.  S. 
265)  lernten  wir  eine  Arbeit  von  Flbmming  über 
Delhi-Beule  kennen,  in  welcher  der  Vf.  dieVermu- 
tbung  ausspracb,  dass  die  von  ihm  in  der  Geschwulst 
nachgewiesenen  gelblichen,  sphärischen  Körper  Para- 
siten-Eier  seien,  resp.  die  Krankheit  auf  einen  parasi- 
tischen Process  zurückzuführen  sei.  — Prof.  Aitkbn 
sprach,  wie  1.  c.  angeführt,  seineZweifel  an  der  Rich- 
tigkeit der  Deutung  jener  Körper  aus,  und  Flkmmisg, 
welcher  dem  Gegenstände  fortgesetzt  seine  Aufmerk- 
samkeit zugewendet,  und  namentlich  genauere  mikros- 
kopische Untersuchungen  der  Geschwulstbildung  an- 
gestellt hat,  findet  die  Zweifel  Aitkek’s  gerechtfertigt, 
indem  er  sich  in  der  That  davon  überzeugt,  dass  die 
von  ihm  für  Parasiten- Eier  angesehenen  Körper  krank- 
haft veränderte  Haar -Zwiebeln  seien.  Die  Resultate 
seiner  neuesten  Forschungen  lassen  allerdings  eine  be- 
stimmte Deutung  der  von  ihm  Vorgefundenen  Ge- 
schwulst-Elemente auch  jetzt  noch  nicht  zu,  allein  sie 
geben  doch  nach  einer  anderen  Seite  hin  einen  inter- 
essanten Aufschluss.  F.  fand  nämlich  bei  der  mikros- 
kopischen Untersuchung  der  Geschwulst,  dass  bei  voll- 
kommener Entwicklung  derselben  die  normalen  histo- 
logischen Elemente  der  Haut,  mit  Ausnahme  des  fi- 
brösen und  elastischen  Gewebes,  geschwunden  sind, 
und  somit  eine  vielmaschige  Höhle  gebildet  ist,  deren 
einzelne  Räume  durch  zellige  Massen  ausgefüllt  sind, 
so  dass  das  Ganze  das  Bild  einer  fibrösen  Geschwulst 
giebt.  Die  Zellen  sind  von  ovaler  oder  sphärischer  Form, 
von  gelblich-bräunlicher  Färbung,  dieZellenwand  wird 
durch  Druck  leicht  zerstört;  in  den  meisten  Zellen 
sieht  man  1 oder  2 Kerne,  in  anderen  sind  dieselben 
nicht  nachweisbar,  dagegen  findet  man  an  ihnen  eine 
doppelt  contourirte  Zellenwand,  welche  an  Pilzsporen 
erinnert.  Auf  Zusatz  von  Essigsäure  werden  Zellen- 
wand und  Kerne  deutlicher,  in  einer  Kali-Lösung  wer- 
den die  Zellen  zerstört,  wobei  die  Kemo  als  kleine, 
rötblich  gefärbte,  in  Aether  unlösliche  Kügelchen  übrig 
bleiben.  Von  einem  Mycelium  oder  bestimmt  charak- 
terisirten  Pilzbildungen  fand  sich  keine  Spur,  nur  hier 
und  da  kleine,  hellröthlich  gefärbte  Zellen,  welche 
durch  die  gewöhnlichen  Reagentien  nicht  verändert 
wurden,  über  deren  Natur  Vf.  aber  nicht  zu  urtheilen 
vermag.  Bemerkt  zu  werden  verdient,  dass  sich  das- 
selbe Verhalten  der  Geschwulst  in  der  Delhi- wie  in  der 
Multan-Benle  nachweisen  Hess,  und  dass  unzweifelhaft 
auch  die  Lahore-Beule  denselben  Charakter  hat.  Vf. 
hat  aus  weiteren  Untersuchungen  die  Ueberzeugung 
gewonnnen,  dass  jene  bräunliche  Zellenmasse  die  ei- 
gentliche Krankheitsursache  bildet,  dass  dieselbe  auf 
einem  nicht  näher  bekannten  Wege  in  dio  Haut  ein- 
dringt, sich  hier  reproducirt,  die  leichter  angreifbaren 
normalen  Gewebe  der  Haut  dadurch  zerstört  werden, 
und  schliesslich  eitriger  Zerfall  dor  ergriffenen  Partie, 
und  damit  auch  eine  Zerstörung  der  zelligen  Elemente 
herbeigeführt  wird.  Den  Beweis  hierfür  hat  er  durch 
Uebertragung  des  Krankheit«-  Stoffes , resp.  dos  zelli- 
gen Geschwulst  - Inhaltes  von  einem  Erkrankten  auf 
sich  selbst  geführt,  indem  er  eine  kleine  Quantität  des 

J*hre<ibaricbt  dar  getftmml«»  Medici».  1871.  Bd.  I. 


Inhaltes  einer  noch  nicht  in  Eiterung  übergegangenen 
Delhi- Beule  an  2 Stellen  seines  Vorderarms  inoculirte; 
nach  2 Tagen  waren  die  Impfstiche  verheilt  und  dio 
Anfangs  bestehende  leichte  Röthung  an  denselben  ge- 
schwunden ; 10  Tage  später  zeigte  sich  an  den  Impf- 
stellen ein  kleiner  röthlicher  Flecken,  wie  nach  einem 
Moskito-Stich,  alsbald  entwickelte  sich  an  diesen  Stel- 
len eine  kleine  Geschwulst,  welche  schnell  wuchs,  und 
14  Tage  nach  geschehener  Impfung  war  jeder  Zweifel 
über  dio  Natur  dieser  künstlich  erzeugten  Affection  be- 
seitigt, schliesslich  auch  durch  eine  mikroskopische  Un- 
tersuchung des  Geschwulst-Inhaltes  die  Identität  dersel- 
ben mitder  Delhi-Beule  nachgewiesen ; bemerkenswerth 
ist  hierbei  der  Umstand,  dass,  nachdem  ein  Theil  der  Ge- 
schwulst bereits  in  Eiterung  übergegangen  war,  die  Ge- 
schwulst selbst  sich  aber  in  immer  weiterem  Umfange 
über  die  Haut  verbreitete,  die  örtliche  Applicationeiner 
concentrirten  Kali-Lösung  dem  weiteren  Fortscbreiten 
derselben  ein  Ende  machte  und  schnelle  Heilung  her- 
beifübrte.  — Zahlreiche  Versuche  mit  Impfung  des  in 
bereits  zerfallenen  Geschwülsten  gebildeten  Eiters  fie- 
len sämrntlich  negativ  aus,  was  zu  erwarten  war  (da 
unter  diesen  Umständen  dio  zelligen  Massen  ver- 
schwunden sind),  und  somit  einen  negativen  Beweis 
für  die  Richtigkeit  der  Ansicht  des  Vcrf.’s  von  der 
Natur  der  Krankheit  abgiebt.  — Cultur-Versuche  mit 
den  suspecten  Zellen  in  verschiedenen  Flüssigkeiten 
haben  keine  bestimmten  Resultate  ergeben.  - Von 
vielen  Beobachtern  ist  in  ätiologischer  Beziehung  der 
Gebrauch  des  Wassers  ans  gewissen  Quellen  als 
Trink-,  Wasch-  oder  Badewasser  als  Ursache  der  en- 
demischen Beulenkrankheit  bezeichnet  worden;  wei- 
teren, allerdings  sehr  schwierigen  Untersuchungen 
bleibt  es  Vorbehalten,  fcstzustellen,  ob  sich  in  diesen 
suspecten  Quellen  mikroskopische  Elemente  finden, 
welche  in  eine  bestimmte  Beziehung  zu  jenem  zelli- 
gen Geschwulst-Inhalte  gebracht  werden  können.  — 
Von  practischer  Wichtigkeit  ist  die  nun  constatirte 
Thatsache,  dass  solche  Stoffe,  welche  zerstörend  auf 
die,  die  Geschwulst  characterisirende  zellige  Masse 
wirken,  wie  namentlich  Lösungen  von  Kali  causticum 
und  Argent.  nitric.,  auch  eine  schnelle  Heilung  her- 
beiführen. 

7.  Framboesia. 

J.  P.  Hugoiks  (Caso  of  framboesia  or  yaws,  Lan- 
cot.  Decbr.  2.)  theilt  folgenden  von  ihm  im  Staats- 
Hospitale  auf  Trinidad  beobachteten  Fall  von  Fram- 
boesia mit: 

Derselbe  betrifft  einen  14jährigen,  in  Ostindien  ge- 
borenen Knaben;  bei  der  Aufnahme  klagte  Pat.  über 
Fieber,  Schmerzen  im  Kopfe,  im  Rücken  und  Kreuze 
und  allgemeines  Unwohlsein;  schon  am  nächsten  Tage 
traten  an  verschiedenen  Theilen  des  Körpers,  besonders 
an  den  Ellbogen  und  Knieen  kleine,  den  Blattern  ähn- 
liche Pusteln  auf,  welche,  anfangs  von  dem  Umfange 
einer  Bohne,  schnell  an  Grösse  Zunahmen,  und  an  ihrer 
Kuppe  eine  dicke  Flüssigkeit  absonderten,  und  nach 
weiteren  2 — 3 Tagen  hatten  die  Geschwülste  das  für 
Framboesia  characteristische  maulbcer-artige  Aussehen 
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angenommen.  — Der  Kranke  erhielt  Eisenarsenat  zum 
inneren  Gebrauche,  die  Affectiou  wurde  örtlich  mit  Car- 
bolsäure  behandelt,  nach  Vernarbung  der  Geschwüre 
wurde  Jodkalium  verordnet  und  Monate  nach  Auf- 
nahme des  Kranken  konnte  derselbe  vollkommen  geheilt 
entlassen  werden. 

Verf.  ist  derUebcrzougang,  dass  Framboesia  eine 
Form  secundärcr  Svpliilis  ist;  (den  Beweis  dafür  ist 
er  nicht  nur  schuldig  geblieben , sondern  hat  diese 
Ansicht  auch  noch  durch  Anführung  des  Umstandes 
entkräftet,  dass  trotzdem  der  Kranke  mit  anderen  an 
Geschwüren  leidenden  Individuen  in  nahem  Verkehre 
stand,  eine  Uebertragung  seines  Leidens  auf  andere 
nicht  stattgehabt  hat.  Ref.) 

8.  Verruga. 

P.  V.  Doonon  (Etüde  sur  la  verruga,  maladie 
endemique  dans  les  vallees  des  Andes  peruviennes. 
Arch.  de  med.  navale.  Octbr.  p.  255)  giebt  eine 
ebenso  vollständige  als  interessante  Mittheilung  über 
diese  aus  den  Berichten  von  Tschuiji,  Smith  und 
Oriosola  (vergl.des  Ref.  Handbuch  der  histor.-geogr. 
Pathologie,  Bd.  I.,  S.  390)  nur  unvollständig  bekannt 
gewordene  Krankheit,  und  zwar  nach  eigenen,  mehr- 
monatlichen Beobachtungen. 

Die  Krankheit  herrscht  ausschliesslich  in  einigen 
tropisch  (zwischen  9-16"  S.  B ) gelegenen  Hochthä- 
lern  (in  Elevationen  von  700-2600  Meter)  der  perua- 
nischen Anden;  als  Hauptsitze  derselben  werden  die 
Ortschaften  San  Ulaya  (in  der  Provinz  Huarichi), 
Matncana  (im  Thale  von  Cocachacra),  dio  von  Mine- 
arbeitern bewohnten  Thäler  am  Fusse  des  Cerro  de 
Paseo,  einige  Thäler  in  der  Provinz  Chiquiang  und  in 
den  südlich  von  Lima  gelegenen  Gebirgsgegenden 
bezeichnet.  Alle  von  der  Krankheit  heimgesuchten 
Orte  liegen  in  engen,  tief  eingeschnittenen,  von  nack- 
ten Felsen  (Graniten  und  Dioriten)  begränzten  Thä- 
lern,  deren  Sohlo  von  einem  Bergwasser  durchströmt 
wird,  dessen  Ufer  ein  fruchtbarer,  von  einer  üppigen 
tropischen  Vegetation  bedeckter  Thonboden  bildet. 
Trotz  der  hohen  Lago  herrscht  hier,  in  Folge  der  Con- 
figuration,  eine  sehr  hohe  Temperatur  (iin  Maximum 
35-40")  im  Tage  bei  relativ  kühlen  Nächten,  so  dass 
tägliche  Thermometerschwanknngen  von  15"  nicht 
ungewöhnlich  sind ; im  Gegensätze  zur  peruanischen 
Küste  kommt  hier  eine  Regenzeit  (von  August  bis 
November)  mit  allerdings  nicht  sehr  reichlichen  Nie- 
derschlägen vor,  die  trockene  Jahreszeit  dauert  von 
Januar  bis  Juni,  in  den  Uebergangsperioden  wehen 
von  der  Sierra  her  heftige  Stürme.  Die  Bevölkerung 
der  Vcrruga-Tbäler  gehört  zumeist  der  Ando-pcruani- 
schcn  Race  an,  ist  übrigens  nur  sehr  sparsam  und  von 
einem  höchst  elenden  Aussehen;  als  Nahrungsmittel 
dienen  Früchte,  Salzfleisch,  Reis,  einige  ‘Wurzelge- 
müse und  Eier,  als  Getränk  das  von  mineralischen 
Beimischungen  stark  getrübte  Bergwasser,  das  in  ir- 
denen Gcfässen  aufgefangen  wird  und  vor  dem  Ge- 
brauche so  lange  stehen  bleibt,  bis  sich  die  suspendir- 
ten  Massen  niedergeschlagen  haben.  - Ueber  die  Ur- 
sache des  endemischen  Vorherrschens  der  Verruga, 


die  ausserhalb  jener  Gegenden  nur  eingescblcppt  vor- 
kommt, herrscht  ein  noch  nicht  gelichtetes  Dunkel. 
Die  unter  der  Bevölkerung  allgemein  verbreitete,  and 
anch  von  mehreren  Naturforschern,  die  jene  Gegenden 
bereist  haben,  adoptirte  Ansicht,  dass  der  Genuss  ge- 
wisserQuellwasser(Verruga-Quellen)  die  Veranlassung 
zum  Auftreten  der  Krankheit  abgiebt,  ist  nach  den 
vom  Verf.  angesteilten  Untersuchungen  des  Wassers 
selbst  und  anderweitigen  von  ihm  gemachten  Beob- 
achtungen und  Erfahrungen  in  keiner  Weise  gerecht- 
fertigt. Das  Wasser  dieser,  unmittelbar  aus  dem  Fel- 
sen entspringenden,  suspecten  Quellen  ist  vollkommen 
klar,  geruchlos,  von  vortrefflichem  Geschmacke  und 
enthält  nur  kleine  Quantitäten  der  gewöhnlichen  Salze 
(Chlornatrium,  Kalk-  und  Natron -Bicarbonat,  Kalk- 
und  Magnesia-Sulphat,  Kieselerde,  Spuren  von  Eisen), 
so  dass  demselben  a priori  schädliche  Eigenschaften 
nicht  beigelegt  worden  können,  andererseits  aber 
lehrt  dio  Erfahrung,  dass  Reisende  und  so  auch  der 
Verf.  und  seine  ganze  Begleitmannschaft,  trotz  der 
dringenden  Warnungen  von  Soiten  der  Eingeborenen 
vor  dem  Genüsse  dieser  Quellen,  das  Wasser  ohne 
jeden  Nachtheil  getrunken  haben,  andererseits  aber 
alle  Nachfragen,  welche  Verf.  bei  den  an  der  Verruga 
erkrankten  Individuen  angestcllt  hat,  ergeben  haben, 
dass  sie  selbst,  trotzdem  sie  den  Genuss  der  verdäch- 
tigen Quellwässer  mieden,  dennoch  von  den  Leiden 
ergriffen  worden  sind.  — Eben  so  wenig  ist  es  Verf. 
gelungen,  in  den  Dejectionen  der  Kranken  oder  in 
den  Geschwülsten  irgend  etwas  zu  entdecken,  was  auf 
einen  parasitischen  Ursprung  der  Krankheit  bedeu- 
tete; die  meiste  Wahrscheinlichkeit  liegt,  nach  An- 
sicht des  Verf.’s,  dafür  vor,  dass  ein  der  Malaria  ähn- 
liches Miasma,  dessen  Bildung  Angesichts  der  zuvor 
genannten  territorialen  und  climatischen  Verhältnisse 
wohl  begreiflich  erscheint,  das  wesentliche  pathoge- 
netische Moment  abgiebt.  — Prädisponirend  wirken 
Schwächezustände,  daher  auch  Frauen  und  Kinder 
vorzugsweise  häufig  an  Verruga  erkranken.  Uebri- 
gens  kommt  dio  Krankheit  auch  bei  Thieron  (Hunden, 
Katzen,  Hühnern  und  Mauleseln)  vor.  Fast  alle  Be- 
obachter und  auch  dio  Eingeborenen  stellen  eine  con- 
tagiöse  Verbreitung  der  Verrnga  entschieden  in  Ab- 
rede; Verf.  vermag  darüber  nicht  mit  Sicherheit  zu 
urtheilen. 

Die  Krankheit  besteht  wesentlich  in  einer  dem 
Sarcomo  ähnlichen  Geschwulstbildung,  welche  sowohl 
auf  der  äusseren  Haut  (vorzugsweise  an  der  Beuge- 
seite der  Extremitäten,  im  Gesichte,  auf  dem  behaar- 
ten Theile  des  Kopfes,  dem  Halse,  demnächst  auf  der 
Brust,  dem  Bauche  und  Rücken),  wie  auf  Schleim- 
häuten (so  des  Auges,  der  Nase,  des  Mundes,  Pha- 
rynx, Larynx  und  der  Vagina),  vielleicht  auch  in  in- 
neren Organen  (der  Leber)  und  in  den  Knochen  sich 
entwickelt;  die  für  den  letztgenannten  Sitz  der 
Krankheit  vom  Verf.  mit  einiger  Reserve  geltend  ge- 
machten Beobachtungen  von  Tschudi  und  Salazar 
scheinen  auch  dem  Ref.  nicht  ganz  zuverlässig  zu 
sein.  - In  einigen  Fällen  findet  man  an  den  Krankeu 
nur  2-3,  in  anderen  unzählbare  Geschwülste,  am 
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sparsamsten  gewöhnlich  am  Rumpfe.  — Die  Ge- 
schwülste entstehen  aus  einer  Wucherung  der  em- 
bryonalen zelligten  Elemente  und  der  Blutgefässe  und 
gehen  entweder  von  dem  Unterbaut -Bindegewebe 
oder  von  dem  Gewebe  der  Cutis  selbst  aus ; im  ersten 
Falle  sitzen  sie  mit  einer  breiten  Basis  auf,  im  zwei- 
ten erscheinen  sio  gestielt.  Sie  erreichen  eine  sehr 
verschiedene  Grösse  (bis  zu  der  eines  Eies),  und  zei- 
gen die  verschiedensten  Formen  (gewöhnlich  abge- 
rundet, halbkugelig,  aber  auch  cylindrisch,  conisch 
u.  ä.);  die  Oberfläche  ist  glatt,  hell  röthlich  gefärbt, 
zuweilen  abschuppend,  die  Consistenz  ist  bei  langsamer 
Entwickelung  ziemlich  derb,  wie  bei  Sarcom-Geschwül- 
sten,  bei  schneller  Entwickelung  weich.  In  Folge 
des  Druckes,  dem  die  Haut  von  der  unter  ihr  gelege- 
nen und  immer  grösser  werdenden  Geschwulst  ausge- 
setzt ist,  wird  dieselbe  verdünnt,  und  so  kommt  es  ent- 
weder ohne  jede  weitere  Veranlassung  oder  wenn 
gleichzeitig  mechanische  Insulte  (Druck,  Kratzen 
u.  s.  w.)  einwirken,  zu  Rupturen  der  Haut  und  zu 
Blutungen,  die  mitunter  so  bedeutend  sind,  dass  die 
Kranken  anämisch  werden,  und  mit  denen  sich  zuwei- 
len Fragmente  der  Geschwulstmasse  selbst  entleeren. 
Der  Ausgang  der  Krankheit  ist  entweder  der  in 
Schrumpfung  mit  Abstossung  der  mortificirten  Epider- 
misschichten  und  schliesslichem  Verschwinden  der 
Geschwulst  oder  in  Exjjlceration.  Denselben  Ausgang 
nehmen  die  auf  den" Schleimhäuten  sitzenden  Ge- 
schwülste, die  sich  überhaupt  von  den  auf  der  äussern 
Haut  vorkommenden  nur  dadurch  unterscheiden,  dass 
sie  an  den  Stellen,  wo  sio  einem  Drucke  von  Seiten- 
wänden  ausgesetzt  sind  (so  auf  der  Conjnnctiva  des 
Auges,  auf  der  Zungenschleimhaut  u.  a.)  mehr  abge- 
plattet sind.  Dem  Auftreten  der  Geschwülste  geht 
kürzere  oder  längere  Zeit  ein  Stadium  prodromorum 
vorher;  die  Kranken  klagen  über  Schwäche  und 
Anorexie,  sie  leiden  an  Kopfschmerz,  Schlaflosigkeit, 
Schwindel,  einem  Gefühle  von  Zusammenschnürung 
im  Halse,  leichten  Fieberbewegungen  mit  abendlichen 
Exacerbationen  und  an  lebhaften,  zuweilen  unerträg- 
lich heftigen  Schmerzen,  bes.  in  den  Extremitäten,  die 
in  vielen  Fällen  von  den  Muskeln,  mitunter  auch  tie- 
fer vom  Knochen  auszugehen  scheinen,  und  nach  eini- 
gen Tagen,  zuweilen  auch  erst  nach  2-3  Monaten, 
resp.  mit  der  beginnenden  Entwickelung  der  Ge- 
schwülste nachlassen.  Diese  ist  stets  mit  lebhaftem 
Jucken,  zuweilen  auch  mit  dem  Gefühle  von  Stechen 
oder  Kriebeln,  zuweilen  auch  den  Neuralgien  ähn- 
lichen Schmerzen  verbunden  und  auch  wäh- 
rend des  Wachsthumes  der  Geschwulst  ist  ein 
Druck  auf  dieselbe  schmerzhaft;  die  Beschwerden, 
welche  die  Schleimhaut  - Geschwülste  veranlassen, 
gehen  aus  den  durch  dieselben  bedingten  Functions- 
störungen hervor.  Uebrigens  zeigt  der  Krankheitsver- 
lauf manche  Modificationen  jo  nach  der  Individualität 
des  Erkrankten,  der  Oertlichkeit,  in  welcher  derselbe 
lebt  (je  näher  die  Küste,  um  so  geringere  Entwicke- 
lung und  um  so  milderen  und  schnelleren  Verlauf) 
und  den  mannigfachen  Complicationen,  welche  die 


Krankheit  mit  andern  (Malariafieber,  Ruhr  u.  s.  w.) 
eingeht.  — Die  Heilung  ist  selten  eine  vollkommene, 
meist  bloiben  allgemeine  Schwäche,  nervöse  Leiden, 
Wassersucht  u.  s.  w.  als  Folgen  der  durch  die  reich- 
lichen Blutungen  herbeigeführten  Anaemie  zurück  ; ob 
Recidive  Vorkommen,  vermag  Verf.  nicht  mit  Sicher- 
heit zu  sagen.  - Die  anatomische  Untersuchung  der 
Geschwülste  lehrt,  dass  dieselben  Sarkome  auf  ver- 
schiedenen Stufen  darstellen;  so  lange  sie  weich  sind, 
bestehen  sio  aus  embryonalen  zeliigon  Elementen, 
Gefässwucherungen  und  amorpher  Masse,  je  consis- 
tenter  sie  werden,  um  so  reichlicher  erscheinen  die 
Zellen  angehäuft  und  gleichzeitig  verlängert  und  bei 
vollkommener  Derbheit  der  Geschwulst  findet  man 
in  derselben  fibrilläres  Bindegewebe,  welches  in  frü- 
heren Entwickelungs-Stadien  der  Verruga  nicht  ange- 
troffen wird.  - Bei  einer  Vergleichung  der  in  Frage 
stehenden  Krankheiten  mit  andern  Formen  tropischer 
Erkrankungen  der  Haut  findet  Verf.,  dass  sie  die 
meiste  Analogie  mit  Framboesia  bietet,  sich  von  der- 
selben jedoch  in  manchen  Punkten  so  wesentlich  un- 
terscheidet, dass  eine  Identificirung  beider  nicht 
gerechtfertigt  ist;  mit  Syphilis  haben  beide 
Krankheiten  jedenfalls  nichts  gemein.  — 
Bei  der  Behandlung  des  Leidens  ist  Wechsel  des  Auf- 
enthaltsortes des  Kranken,  resp.  eine  Translocation 
desselben  in  die  Ebene  Hauptsache ; wichtig  ist  ferner 
Ruhe  desselben,  unter  Umständen  Aufenthalt  im  Bette, 
Vermeidung  von  Erkältung  und  Durchnässung,  kräf- 
tige Nahrung  mit  Weingenuss,  daneben  im  Anfänge 
des  Leidens  aromatische  Infase  in  Form  warmer 
Thees  behufs  Unterhaltung  der  Diaphorese,  und  als 
empirisch  bewährtes  Mittel  eine  Mais-Abkochung  mit 
Tart.  stibiat.  iu  refracta  dosi,  3-4  Tage  lang  gebraucht, 
endlich  warme  Bäder,  besonders  Dampfbäder;  im  wei- 
teren Verlaufe  der  Krankheit  sind  Tonica  (China)  indi- 
cirt,  namentlich  bei  starken  Blutungen  und  jauchenden 
Geschwüren,  in  der  Reconvalescenz  Eisen,  Seebäder, 
Bewegungen  in  frischer,  trockener  Luft  und  eine 
kräftige  Diät.  — Bei  heftigen  Schmerzen  können  Nar- 
cotica  versucht  werden,  wiewohl  man  sich  von  ihnen 
nicht  zu  viel  versprechen  darf;  wichtig  ist  die  örtliche 
Behandlung,  resp.  Beseitigung  der  Geschwülste:  die 
gestielten  werden  mit  einem  starken  Faden  unterbun- 
den und  ohne  Weiteres  abgeschnürt,  die  darnach  ein- 
tretendo  Blutung  mit  Argent.  nitr.  oder  Liquor  ferri 
sesquichlor.  gestillt;  bei  den  mit  breiter  Basis  auf- 
sitzenden  Geschwülsten,  welche  wegen  der  Gefahr 
profuser  Blutungen  nicht  ohne  Weiteres  abgeschnürt 
werden  können,  empfiehlt  sich  dennoch  eine  Ligatur 
der  Basis,  um  die  Eiterung  zu  mässigen  und  unter 
Umständen  einer  starken  Blutung  Einhalt  zu  thun; 
Cauterisation  der  Geschwülste  hat  sich  nicht  bewährt, 
nur  bei  den  Schleimhautgeschwülsten  sind  Tonchirun- 
gen  mit  verdünntem  Liquor  ferri  geeignet  eine  schnelle 
Schrumpfung  herbeizuführen.  — Specifische  Mittel,  wie 
Jodkalinm,  Quecksilber  u.  a.,  innerlich  gereicht,  ha- 
ben sich  vollkommen  nutzlos  gezeigt. 
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9.  Endemische  Hämaturie. 

Harley,  J.,  Third  communicitinn  on  the  emlemic  haematurit  of 
the  »nuth-eaaiero  coaat  of  Afrira«  mod  -chlr.  Traoiact.  UV.  p.  47. 
(Ut  bereits  iin  Jahresberichte  1S70  I.  S-  *i64  nach  den  Berichten 
in  Brit.  tned.  Journ.  1870  Docbr.  IO  uud  I.ancet  1870  Decbr.  3. 
mltgetheilt.) 

10.  Guinea-Wurm. 

Clarence  Cooper  (On  the  origine  of  tho  Guinea- 
worm,  Med.  Times  and  Gaz.  May  27,  p.  617)  hat  Un- 
tersuchungen über  den  Ursprung  dieses  Parasiten  im 
menschlichen  Körper  angestellt  und  zwar  auf  Grund 
der  von  ihm  in  Secunderabad  gemachten  Beobachtun- 
gen, dass  sämmtlichc  Individuen  eines  dort  stationirten 
Regimentes,  welche  an  der  Krankheit  leiden,  zwei 
Compagnieen  desselben  angehören,  welche  ihren  Was- 
serbedarf aus  einem  bestimmten  Brunnen  entneh- 
men; eine  mikroskopische  Untersuchung  des  Wassers 
aus  diesem  Brunnen  ergab  in  demselben  die  Anwe- 
senheit kleiner  spindel-  oder  mehr  eiförmiger  Tbiore 
(wie  es  scheint,  verschiedene  Entwickelungsstufen 
eines  Individuums),  welche  in  lebhafter  Bewegung 
waren,  und  von  denen  die  entwickeltesten  ein  oder 
zwei  stachelartige  Verlängerungen  am  Kopfende  tru- 
gen, welche  retractibel  zu  sein  schienen,  und,  wie 
Verf.  glaubt,  zum  Eindringen  in  die  thieriscbon  Ge- 
webe dienen.  — (Ob  diese  Tbiore  in  der  That  die 
Brut  des  Dracunculus  darstellen,  ist  allerdings  nicht 
bewiesen ; ähnliche  Beobachtungen  sind  übrigens  schon 
früher  gemacht  worden,  lief.). 

11.  Madura-  Fuss. 

I)  Hogg,  J.,  The  Madura-foot  o f India.  Mel.  Time«  and  Ga*.  Julj 
22.  p.  03.  — 2)  Fox,  J..  Fungim-fort  of.  Indla,  Transact.  of  the 
p&thol.  Hoc.  XXI.  p.  411.  and  XXII.  p.  320. 

Prof.  Vandyke  Carter  in  Bombay,  einer  der 
ersten,  die  überhaupt  die  Aufmerksamkeit  der  ärzt- 
lichen Gelehrten  auf  diese  in  einigen  Gegenden 
Indiens,  besonders  in  Madura  vorkommende  eigenthüm- 
liche  Krankheit  gelenkt  haben,  glaubte  aus  der  mikros- 
kopisch-anatomischen Untersuchung  der  erkrankten 
Theilc  den  Schluss  ziehen  zu  dürfen,  dass  es  sich  bei 
derselben  um  einen  parasitischen  Process,  um  das  Ein- 
dringen von  Pilzsporen  und  die  Entwickelung  eines  Pilzes 
handle, durch  welchen  zuerstdie  Weichtheile,  später  auch 
die  Knochen  der  ergriffenen  Glieder  zerstört  werden. 
(Vergl.  hierzu  des  Ref.  Mittheilungen  in  Virchow 
Arch.  Bd.  XXVII.  und  Handb.  der  histor.-geogr. 
Path.  II.  514.)  - Hogg  (1)  hat  im  Jahre^SGO  ein  von 


Indien  nach  London  eingesandtes  anatomisches  Prä- 
parat vom  Madurafuss  untersucht  und  in  demselben 
zwar  dievon  Carter  geschilderten  pathologischen  Ver- 
änderungen der  Gewebstheile  im  Allgemeinen  be- 
stätigt, aber  keine  Spur  von  Pilzen  in  demselben  ge- 
funden, und  in  einem  zweiten,  von  Fox  ihm  über- 
gebenen Präparate  hat  er  zwar  Aigenfasem  angetroffen, 
allein  er  glaubt,  dass  diese  sich  nach  dem  Tode  des 
Kranken  in  den  in  Zersetzung  begriffenen  Gewebsthei- 
len  entwickelt  haben,  dass  sie  also  nicht  als  die  Ur- 
sache, sondern  als  die  Folge  der  Erkrankung, resp.  Zer- 
störung der  Theile,  angesehen  werden  dürfen.  II.  glaubt, 
dass  die  unter  dem  Namen  von  „Madurafuss“  bekannte 
Krankheit  auf  einem  vielleicht  durch  dyskrasische 
Momente,  jedenfalls  durch  Ernährungsstörungen  be- 
dingten, phlegmonösen  Entzündungsprocess  mit  diffuser 
Vereiterung  und  schnell  eintretender  Zerstörung  der 
Weichtheile  und  Knochen  auf  dem  Wege  einer  albu- 
minoiden  und  fettigen  Degeneration  beruht. 

Die  erste  Mittheitung  von  Fox  (2)  betrifft  den  so 
eben  erwähnten  zweiten  Fall  von  Hogg,  den  dieser 
gemeinschaftlich  mitMoxox  untersucht  hat.  — In  der 
zweiten  Mittheilung  giebt  F.  das  Resultat  seiner  ana- 
tomi8ch-microscopischen  Untersuchung  eines  neuen 
von  Indien  eingesandten  Präparates  vom  Madurafuss 
von  Bristowe.  Das  Resultat  dieser  Untersuchung  be- 
stätigt die  Carter’ schon  Beobachtungen  in  allen 
Stücken ; es  kann,  sagt  B.,  darüber  kein  Zweifel  sein, 
dass  die  von  C.  beschriebenen  und  auch  von  ihm 
aufgefundenen  dunkelbraunen  oder  schwärzlichen, 
zclligen  und  fasrigen  Massen,  welche  zwischen  den 
erkrankten  Weichtheilen  nnd  in  die  zum  Thcil  voll- 
kommen zerstörten  Knochen  abgelagert  waren,  einem 
Pilze  angehören,  und  dass  diese  Pilzwucherung  sich 
nicht  erst  secundär  in  den  Krankheitsproducten 
entwickelt  hat,  darüber  jedoch  vermag  B.  nicht  zu 
urtheilen,  welcher  Pilzform  dieser  hier  aufgefundene 
Parasit  angehört,  und  anderseits  muss  er  zugestehen, 
dass  auch  er  in  dem  ersten  von  Fox  vorgelegten 
Präparato  vom  Madurafuss  keine  Spur  dieses  Pilzes 
nachzuweisen  im  Stande  gewesen  ist,  während  die 
pathologischen  Veränderungen  der  Gewebe  in  diesem 
Falle  sich  genau  so  verhielten,  wie  indem  zuletzt  von 
ihm  untersuchten  Präparate. 

12.  Plica  poloniea. 

Lettre,  M.  D.  lieber  Pllca  oder  Zopfkrankbeit.  Inangural-Diss. 
Berlin  8.  31  88.  (Resultate  der  2ijäbrigen  Praxis  eine«  Arztes 
in  Punitz  (Posen),  die  doch  nicht  genügt  hat  den  Verf  über  die 
Natur  dieser  Pseudokraukheit  aufzuklären.  Ref.) 
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I.  Allgemeine  Werke. 

1)  Moli  na  A d ft « 1 o , Trattato  di  materla  tnedlca.  Dispensa  X — XI. 
Parma.  8.  p.  163-808.  — 2)  Jackson,  R R.  8eore*by,  Nota 
book  of  mataria  roedien,  pharmacolngr  and  Iherapeutlca.  2.  edlt., 
rezised.  enlargrd  and  brougbt  dotfti  to  the  present  »täte.  Edin- 
bargh.  8.  700  pp.  — 3)  Trooneao,  A.  et  Pldoox,  H., 
Tratte  de  thdrapentique  et  de  maliire  mldicale.  8.  4dit,  rizne 
et  aagmentde  sous  let  yeax  dee  autenrs  par  Constantia  Paal. 
8.  (trage  azec  correcttons.  Paris.  8.  CXVI  and  1948  pp.  — 4) 
Schmidt,  Tb.,  Corapendlum  der  Arineimlttellehre.  Zum  Ge- 
brauche für  klinische  Praktikanten  and  Junge  Aerite.  3.  Aufl. 
Leipzig.  — 5)  War  Ing,  Manual  of  practical  therapeatics , eon- 
sidered  cblefly  wlth  referenee  to  articles  of  the  materla  medtea. 
3.  ed.  8.  VIII  und  876  pp.  — 6)  Xapheye,  G.  H. , Modern 
therapeatics,  a compendium  of  recent  formulae  and  specific  the- 
rapeutlcal  dlrcctlont.  2d.  edillon  reziaed  and  Improred.  Phila- 
delphia. VIII  und  412  pp  — 7)  Busplni,  G.,  Manuale  eclettico 
di  rimedi  nuovi  7.  edizione  rifusa  e noterolmeme  aomentata. 
Bergaino,  16.  — 7a)Coletti,  Ferdlnando,  Ricordi  storlci  della 
catedra  e de)  gablnetto  dl  materla  medlea  nella  unlversiti  dl 
Padora.  Padoza.  8.  48  pp.  Con  nna  tazola.  — 8)  Mohammed, 

Arziol  (Hakim  Mohammed  Akbar),  QJtXfcjJ»  Qar4- 

bAdin  -1-  Qidert.  Compound  mediclnes.  Hindost. in  translatlon. 
Lucknow.  1870.  Fol.  370  pp.  — 9)  Jeannel,  J.,  Formulalre 
officinal  et  magittral  iuternational  eomprenant  enriron  4000  for- 
males tirdes  des  pbarmocopdts  Ugalas  de  la  France  on  de  1*4- 
traoger  ou  empruntdes  4 la  pratique  des  thdrapeutlates  et  des 
pharmacologLtea , aulzl  d'on  mdmorlal  thdrapentlque.  Paris.  16. 
XI.IV  and  970  pp.  — 10)  Wein  berge  r 's  Reeepttaschenbach 
und  Anleitung  zum  Receptiren  nach  dem  metrischen  (Grammen-) 
Gewicht,  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  neuesten  Arznei- 
mittel, fortgoführt  und  erweitert  zon  Ign.  L6wy.  Erlangen, 
gr.  16  VII  und  869  pp.  - 11)  Vetlednlng  Ul  Receptakrlzning 
efter  Gramzlgt  og  zed  Anzendrlse  af  den  norske  Pharmacopoe 
Jahresbericht  der  gelammten  Medicin.  1871.  Bd.  L 


af  1870.  Chrlstlania.  — 12)  Medicamentorum  formulae  In  nsam 
medlcorum.  Ed.  3.  Amstelodaml.  8.  2 and  32  Bl.  — 13)  Huse- 
roann,  Aug.  und  Tbeod.  Hassmann,  Die  Pflanzeustoffe  In 
chemischer,  physiologischer,  pharmakologischer  and  toxikolo- 
gischer Hinsicht.  Für  Aerzte,  Apotheker,  Chemiker  and  Phar- 
makologen bearbeitet.  4.  (Schloss-)  Liefg.  Berlin,  gr.  8.  VII  and 
817— 1178  pp.  — 14)  Weinhold,  Rad. , Die  wichtigsten  wild- 

wachsenden and  angebauten  Heil-,  Nutz-  and  Giftpflanzen,  mit 
besonderer  Berücksichtigung  der  deutschen  and  schweizer  Flora. 
Systematisch  geordnet.  Bonn.  8.  224  88.  — . U)  Hofraann, 
A.  W. , Die  organische  Chemie  and  die  Heilralttellehre.  Rede 
znr  Feier  des  Stiftangstsges  des  med. -chirurgischen  Fr.  Wilh.» 
Instituts  and  der  med. -Chirurg.  Akademie  für  das  Militär  am  3. 
Aug.  1871.  Berlin.  8.  26  pp.  — 16)  W eher,  A.,  I.eerboek  zoor 
praetitchs  glfüeer.  Eertle  gedeelte.  Allgemsene  glftleer.  — By- 
zondere  glfüeer.  I.  Prlkkelnde  giften.  Vry  bewerkt  en  met  aan- 
mcrklngen  door  L.  Leonides  van  Praag  te  Leiden.  Tneode 
gedeelte.  If.  Neurotischo  giften.  III.  Septlache  giften.  Vry 
bew.  en  met  aanmerk.  zoort.  door  Dr.  L.  Leon  Idee  zan  Praag 
en  R.  J.  Opwyrda.  Utrecht.  XII  und  212  pp  8.  — 17) 
Dragendorff,  G.,  Unterauchungen  aua  dem  pharroaeeutischen 
Instituts  in  Dorpat.  Beitrige  zur  gerichtlichen  Chemie  einzelner 
organiacher  Gilte.  Eratet  und  zweltea  Heft  SL  Petersburg.  8. 
184  pp. 

II.  Einzelne  Heilmittel  und  Gifte. 

A.  Pharmakologie  und  Toxikologie  der  anorga- 
nischen Stoffe  und  ihrer  Verbindungen. 

1.  Sauerstoff. 

1)  Smith,  II.  Andre w (New  York),  Ou  (he  eifert  of  Inhalation  of 
oxygen  upon  the  pulte.  New  York  med.  Record.  Jan.  21.  p. 
481.  — 2)  Discuation  über  den  unter  1 genannten  Vortrag.  New 
York  med.  Kec.  Jan.  24.  p,  501.  — 3)  Crothera,  T.  D.  (Al- 
baoy, N.  Y.),  Oxygen  gaa  aa  • medirine.  Philadelphia  med.  and 
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»arg.  Rep.  Joly  1.  p.  3 (Entfallt  nar  Bekannte».  — 4)Cr<quy, 
Deux  cts  d'asphyxio  triitö»  ptr  l'itihtUtlon  d'oxyglne.  Bull.  gen. 
de  therap.  Juln  30.  p.  460  (Schon  Im  Bericht  (ür  1868  nach 
einer  andern  Quell»  mitgetheilt.)  — 3)  Gutleridge,R.,  The 
Inhalation  of  ox)g-n  In  tbe  treatmont  of  disease.  Glasgow  med. 
Journ.  Novbr.  p.  69.  — 6)  Lender,  C.  (Berlin),  Zar  Behand- 
lung mit  uneiregtem  und  erregtem  Sauerstoff.  Nach  einem  Jra 
Verein  (ür  wlsscnsch.  Med.  gehaltenen  Vortrage.  Deutsche  Klio 
6 p.  54.  — 7)  D e r se  I be,  Zur  Behänd),  m.  Sauerstoff.  Ibid.  9 p.  80. 
10  p.  9U.  11  p.  99.  13  p.  113.  16  p.  148.  21  p.  187.  22  p.  198. 
23  p.  207.  — 8)  Derselbe,  Zur  Bedeutung  der  Kohlensäure. 
Ibid.  44.  45.  46  p.  394.  40t.  413.  - 9)  Derselbe,  Der  Gift- 
stoff und  der  Arzneikörper  der  Luft.  Vortrag  im  Conrersations* 
Stale  tu  Kitsingen.  Kissiogen.  12.  14  pp.  — 10)  Hüller,  Zur 
Behandlung  der  Bleichsucht  ml:  Sauerstoff.  Deutsche  Klinik. 
51.  p.  469. 

Nach  Beobachtungen,  welche  Smith  (1)  an  Phthi- 
sikern und  Gesunden  anstellte,  bedingen  Sauerstoff- 
inhalationen in  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  Fälle 
Verlangsamung  des  Pulses;  bisweilen  findet  eine  Vcr 
änderung  der  Pulszahl  nicht  statt,  bei  Phthisikern  kann 
sogar  eine  Erhöhung  eintreten.  Bei  einzelnen  Indi- 
viduen ist  in  verschiedenen  Zeiten  die  Wirkung  auf 
den  Puls  wechselnd.  Meist  geht  mit  der  Retardation 
Volumszunahme  Hand  in  Hand,  doch  kann  auch  die 
Qualität  unverändert  bleiben  und  selbst  eine  Vermin- 
derung des  Volumens  erfolgen,  was  S.  daraus  erklärt, 
dass  derSauerstoff  neben  vermehrter  Blutzufuhr  durch 
Verstärkung  der  Systole  auch  die  Widerstände  im  Ca- 
pillarkreislaufe  aufhebe.  Dicrotismus  wird  oft  durch 
Sauerstoffinhalation  gehoben,  kann  aber  auch  bisweilen 
dadurch  erzeugt  werden,  wie  dies  S.  bei  einem  an  Mor- 
phingenuss gewöhnten  Kranken  constatirte.  Schwa- 
cher, aussetzender  und  unregelmässiger  Puls  wird  oft 
schon  in  wenigen  Minuten  von  normaler  Beschaffen- 
heit. Die  Dauer  der  Oxygenwirkung  auf  den  Puls 
variirt  von  wenigen  Minuten  bis  zu  mehreren,  selbst 
24  Stunden;  die  Wirkung  selbst  wird  nicht  durch 
grössere  Gasmengen  (in  der  Regel  wurden  8 Gallonen 
inhalirt)  vergrössert.  Das  Fehlen  jeder  Action  auf 
den  Puls  leitet  S.  von  mangelnder  Absorption  ab, 
vielleicht  in  Folge  geringerer  Aikaiinität  des  Blutes, 
da  bisweilen  gleichzeitige  Anwendung  von  Alkalien 
die  tonischo  Action  des  Gases  verstärkt.  Die  Pulsver- 
langsamung beträgt  durchschnittlich  9—10  Schläge. 

In  den  Vereinigten  Staaten  scheint  die  Sauerstoffin- 
halation  jetzt  sehr  häufig  therapeutisch  in  Frage  zu  kom- 
men. So  erwähnte  bei  Gelegenheit  der  Discussion  über  die 
Beobachtungen  von  Smith  in  der  New  York  med.  Soc. 
(2)  Jerome  Smith  nicht  allein  einen  Fall  von  Masern 
mit  Lungenhyperämie,  wo  das  Gas  lobensrettend  gewirkt 
haben  soll,  sondern  auch  mehrere  mit  Asphyxie  verbun- 
dene Iritoxicaüonen  und  einen  Fall  von  Morbus  Brightii 
eiuer  Fuerpera,  die  uuter  der  Oxygenbehandlung  gün- 
stig verliefen.  Uuter  den  Vergiftungen  ist  ein  Fall  von 
Intoxication  mit  Chlornlhydrat,  wovon  im  Ganzen  200 
Gran  geuommen  waren  (in  welcher  Zeil?),  wo  die  be- 
stehende Cyanose  ausschliesslich  durch  Oxygen  beseitigt 
wurde)  uud  ein  solcher  mit  Sq  uibb’s  Cho  lera  Mix- 
tur {Chloroform  und  Opium',  wo  der  Sauerstoff  auf  die 
Respiration  den  günstigsten  Effect  hatte  Von  Iuteresse 
ist  eine  Beobachtung  von  Peaslec  bei  einer  Herzkran- 
ken, wclcho  einen  plötzl  1 ichen  Anfall  von  Lungenödem 
bekam  und  nur  durch  fortdauernde  Anwendung  von 
Sauerstoff,  von  weichem  in  10  Tagen  1000  Gallonen 
consuuiirt  wurden,  am  Leben  erhalten  werden  konnte. 
Janvrin  rühmt  die  Inhalationen  bei  Phthisis,  Uteriuaf- 


fectionen  mit  Anämie  u.  s.  w.  — In  England  hat  Gut- 
teridge  (5)  in  verschiedenen  Krankheiten  Sauerstoff 
mit  Erfolg  versucht,  den  er  als  ein  Stimulans,  welchem 
keine  Depression  folge,  und  dessen  Wirkungen  dauern- 
der und  rapider  als  die  gewöhnlicher  Tonica  seien,  be- 
zeichnet. Unter  den  mitgetheilteu  Fällen,  in  denen  die 
Inhalationen  günstig  wirkten,  ist  ein  solcher  von  Neu- 
ralgie bei  allgemeiner  Schwäche,  die  in  wenigen  Tagen 
schwand,  und  ein  solcher  von  rasch  beseitigter  Anurie 
nach  Scharlach  bemerkenswerfh.  Bei  Lungenaffectionen 
fand  er  Oxygen  weniger  geeignet  und  bei  entzündlichen 
Affectioncn  geradezu  gefährlich,  gegen  venöse  Congestiou 
dagegen  bei  vorsichtigem  Gebrauche  äusserst  nützlich, 
indem  oft  schon  nach  einer  einzigen  Anwendung,  der 
uächtliche  Rcizhusten  und  die  Dyspnoe  nachlasscn.  Auch 
bei  nicht  uleerirendem  Skirrh  und  im  ersten  Stadium 
von  Carcinoma  Uteri,  sowie  bei  Hemiplegio  sah  er  Nütz- 
liches von  der  Inhalation,  zu  welcher  er  comprimirtes 
und  vollkommen  reiues  Gas  anzuwendcu  räth. 

Auch  Lender  (6)  betont  die  Nothwendigkeit,  reines 
Sauerstoffgas  anzuwenden,  welches  durchaus  nicht  zum 
Hustenreizen  dürfe,  da  reiner  unerregter  Sauerstoff  we- 
der örtlich  reize,  noch  Blutungen,  Fieber  und  Entzün- 
dung im  Gefolge  habe.  Bezüglich  des  erregten 
Sauerstoffs  weist  erdarauf  hin,  dass  dieser  selbst  in 
Glasgefässen,  noch  mehr  aber  in  Gntnmiballons,  zumal 
bei  äusserer  Wärme  uud  bei  Bewegung  der  Behälter 
sich  abschwäche,  sei  es  durch  Verzehr  der  Behälter  oder 
durch  Verwandlung  in  inactiven  Sauerstoff,  und  deshalb 
in  dieser  Form  zum  Versand  nicht  geeignet  ist  und  bei 
Anwendung  ausserhalb  der  Inhalatorie  in  kleinen  Entfer- 
nungen nur  unter  Cautclen  verabreicht  werden  kann, 
nämlich  in  grösserer  Stärke.  Die  Dosirung  der  Intensi- 
tät des  Gases  geschieht  mittelst  einer  12theiligen  Ozon- 
scala, zu  welcher  man  sich  einer  Lösung  von  Jodkaliuui- 
stärkekleistcr  in  destillirtem  Wasser  (1:1000)  bedient, 
in  der,  wenn  ein  Ballon  Ozon  1,  3,  5 oder  6 verordnet 
wird,  bei  Einleiten  des  Gases  eine  Jodstärke  rcsultiren 
muss,  deren  Farbe  der  betreffenden  Nummer  entspricht 
Zu  innerer  Anwendung  soll  kein  Ozon  über  6 verordnet 
werden,  obschon  einzelne  Individuen  8 oder  9 ohne  Hu- 
stenreiz ertragen;  soll  die  Quantität  des  einzuathmendeu 
Ozons  erhöhet  werden,  so  vermehrt  man  die  Zahl  der 
Ballons,  die  1 — 2 C’ubikfuss  Inhalt  haben.  Unerregtes 
Sauerstoffgas  sah  L.  nur  in  grossen  Quantitäten  zu  1 — 

15  Cubikfuss  von  Nutzet!.  Kindern  wird  das  Gas  wie 
Chloroform  applicirt,  Bewusstlosen  und  Asphyktischen 
während  der  Inspiration  mittelst  des  auf  der  Zunge  lie- 
genden Schlauches  in  die  Athmuugswege  gedrückt,  wo- 
bei zugleich  die  Methode  von  Marshall  Hall  oderSyl- 
vester  in  Anwendung  gebracht  und  mit  dem  Drucke 
der  Gummiballons  der  Rhythmus  der  Respiration  nach- 
geahmt werden  kann.  Die  Einathmung  des  Gases  muss 
sistirt  werden,  sobald  allgemeine  Wärme,  Schläfrigkeit, 
Schweiss  oder  durch  zu  hastiges  Inspiriren  Schwindel 
oder  Kopfschmerz  cintritt« 

Während  das  Ozongas  nicht  versendbar  ist,  hält  sich 
dasselbe  bei  kühler  Temperatur  und  ruhiger  Aufbewah- 
rung in  destillirtem,  absolut  reinem  Wasser  in  verkork- 
ten Flaschen  über  1 4 Tage  und  behält  dies  Ozon  Was- 
ser den  Geruch  des  Ozons,  selbst  an  offener  Luft  sto- 
bend,  stundenlang  im  Kühlen  hei.  Wasscrstoffh.' peroxyd  ' 
konnte  in  demselben  bisher  nicht  nachgewiesen  werden. 

L.  hat  2 Formen  des  Ozon  wassere,  nämlich  einfaches, 
zum  inneren  Gebrauche,  geschmacklos,  nach  Ozon  rie- 
chend und  die  lleaction  fi  oder  7 derOzonskala  zeigend, 
und  doppeltes,  welches  die  Reaction  11  und  12  der 
Skala  zeigt,  als  Desinfections-  uud  Arzneimittel  zu  ver- 
wenden, wobei  es  den  Vorzug  hat,  keinen  Schmerz  her- 
vorzubringen und  dauernd  applicirhar  zu  sein.  Wie 
nach  Einathmung  erregten  Sauerstoffs  in  der  Exspira- 
tionsluft keine  Spur  von  Ozon  mehr  nachweisbar  ist,  so 
verschwindet  auch  bei  Gurgeln  mit  dem  Ozonwasser  des- 
sen Geruch.  Das  Ozon wasser  muss  aufrecht,  kühl  und  im 
Dunkeln  aufbewahrt  und  rasch  verbraucht  werden 
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Das  Ozon  wasser  lässt  sich  auch  zu  Inhalationen  verwen- 
den, wenn  man  % einer  Wul  f’schen  Flasche  mit  Ozouwasser 
füllt,  in  den  einen  Hals  luftdicht  eine  rechtwinklig  gebogene 
Glasröhre,  deren  innerer  Schenkel  in  das  Wasscrtauchl.und 
in  den  anderen  eine  zweite  Glasröhre,  deren  iunerer 
Schenkel  möglichst  hoch  oberhalb  des  Wassers  bleibt, 
einfügt  und  deren  . oberer  Schenkel  mit  einem  Gummi- 
schlauche  verbunden  wird , der  mit  zwei  Venti- 
len nach  Art  des  A parates  für  Inhalation  von  Stick- 
oxydulgas versehen  ist.  Durch  das  Ozonwasser  wird 
filtrirte  atmosphärische  I.uft  geführt,  indem  das  eine 
Ende  des  Wasserrohrs  mit  loser  Watte  gefüllt  wird,  wo 
eine  gewöhnliche  Ozonwasserflasche  mindestens  für  2,  ja 
selbst  für  5 Tage  ausreicht,  während  bei  Anwendung 
gewöhnlicher  Luft  das  Gas  rasch  verbraucht  wird.  Um 
die  Quantität  des  mit  jedem  Athemzugc  (iuhalirten  Gases 
zu  vermindern,  kann  man  entweder  destillirtes  Wasser 
zusetzen  oder  das  Wasserrohr  höher  stellen,  die  Flasche 
minder  stark  füllen  oder  weniger  weite  Glasröhren  wäh- 
len, um  sie  zu  erhöhen,  weite  Röhren  nehmen,  das 
Wasserrohr  tief  stellen,  starkes  Ozouwasser  benutzeu 
oder  einen  mit  Sauerstoffgas  gefüllten  Ballon  vorlegcn. 
— Zum  Trinken  sind  nach  Lender  (7)  4—1—14 
Flaschen  1 Sld.  vor  dem  Frühstück,  wenn  es  angeht, 
unter  Spazierengehen,  oder  1 — 2-  3 Weingläser  3 Mal 
täglich  1 — 2 Std.  vor  den  verschiedenen  Mahlzeiten,  auch 
während  der  Nacht  in  chronischen  Fällen,  dagegen 
4 — 1 — 2 stündlich  weinglasweise  (bei  Kindern  esslöffel- 
weise) in  acuten  Fällen  zu  verwenden.  Geathmet  wird 
in  chronischen  Fällen  3 Mal  täglich  I — 1 Std.,  in  acu- 
ten Fällen,  so  lange  es  ohne  Anstrengung  möglich 
ist.  Ist  Gefahr  im  Verzüge,  wird  Trinken  und  Inhaliren 
verbunden,  bei  Diphtherilis  ausserdem  gegurgelt.  In  fe- 
brilen Zuständen  setzt  man  aus,  sobald  Schlaf  oder 
Schweiss  eintritt,  und  überall  beschränkt  man  die  Dosen, 
wenn  Erregungen  (Ohrensausen,  Schmerzen,  Erbrechen, 
Irrereden  einerseits,  Heissbunger,  mässiger  Durst  ande- 
rerseits) eintreten.  Macht  ozonhaltiges  Sauerstoffgas  Ap- 
petitlosigkeit, Znngenbelcg,  Diarrhoe  oder  beim  Einatb- 
men  Husten  oder  Trockenheit  irn  Schlunde,  so  ist  es 
entweder  quantitativ  zu  beschränken  oder  qualitativ  durch 
Sauerstoffwasser  abzu»chwächen.  Bei  Asthma  dnrf  er- 
regter Sauerstoff  im  Anfälle  nicht  eingeathmet,  sondern 
nur  Ozonwasser  getrunken  und  nnerregter  Sauerstoff 
inhalirt  werden.  Für  längeren  Gebrauch  des  Ozon- 
wassers räth  L.  dio  Diät  des  Kissinger  Rakoczy 
an.  Lender  glaubt,  dass  das  Ozonsauerstoffwasser 
und  das  Sauersloffwasser,  welches  letztere  vor  dem 
Genüsse  durch  Zusatz  von  Wein,  Zucker,  Frucht- 
saft schmackhaft  zu  machen  ist,  berufen  sind,  die  koh- 
lensäurchaltigen  Wässer,  denen  er  nur  dio  Bedeutung 
eines  Geuussmittels  nach  Art  des  Tabaks  zuerkennt, 
völlig  zu  ersetzen,  da  die  massenhafte  Zuführung  von 
Kohlensäure  in  den  Organismus  durch  Säuerlinge  seiner 
Ansicht  zufolge  die  Saucrstoffaufnahme  seitens  der  Blut- 
sebeiben  erschwert  und  hierdurch  die  allgemeine  Nerven- 
kraft  herabsetze  und  die  Ernährung  der  Muskeln  und 
des  Blutes  beeinträchtige  (daher  allgemeine  Mattigkeit, 
Blässe  des  Gesichtes,  Appetitlosigkeit,  Unlust  zu  körper- 
lichen und  geistigen  Leistungen),  andererseits  auch  di- 
rect giftig  wirke,  wie  dies  häufige  Vergiftungen  in  Cur- 
orten,  wenn  kohlensäurcreiche  Wässer  kalt  massenhaft 
getrunken  werden,  beweisen,  wo  unmittelbar  nach  dem 
Trinken  Müdigkeit  und  Kopfschmerz,  die  sich  im  Laufe 
des  Tages  verlieren,  nach  längerem  Gehrauche  Entfär- 
bung des  Gesichtes,  Schlaflosigkeit,  Schwindel.  Mattig- 
keit, Appetitlosigkeit,  Schwermut!),  Gedankenschwäche, 
bisweilen  Blutungen,  Fehlgeburten  und  Schlagfluss  ein- 
treten.  Dass  übrigens  das  Ozonwasser  nicht  ohne  gün- 
stigen Effect  bei  Bleichsucht  ist,  scheinen  zwei  Fälle  von 
Hüller  (10),  in  denen  eine  6wöchentliche  Cur  entschie- 
dene Besserung  bewirkte,  nachdem  andere  Mittel  (Eisen) 
nicht  gewirkt  halten,  oder  nicht  vertragen  wurden,  zu 
beweisen. 

Lender  (7)  hat  weiter  im  Anschlüsse  an  seine  vor- 


jährigen Artikel  über  die  Behandlung  mit  erregtem  und 
unerregtem  Sauerstoff  verschiedene  Krankheitsfälle  publi- 
cirt,  wo  sich  sein  Verfahren  in  eclatanter  Weise  bewährt 
zu  haben  scheint,  und  an  diese  theoretische  Betrachtun- 
gen geknüpft,  theils  über  die  Wirkung  des  Gases,  theils 
über  die  Pathogenese  gewisser  krankhafter  Zustände. 
Besonders  heilsam  erklärt  er  den  erregten  Sauerstoff  bei 
rheumatischen  Erkrankungen,  wofür  er  als  Beleg  einen 
Fall  von  Faciatisläbmung,  der  durch  Faradisation  in 
6 Wochen  nicht  geheilt  werden  konnte,  durch  die  Com- 
bination  von  Inhalation  von  Ozonsauerstoff  und  Faradi- 
sation  in  weitern  4 Wochen  so  gefördert  wurde,  dass 
der  geringe  Rest  des  Leidens  durch  die  Inductionselek- 
tricität  allein  getilgt  werden  konnte,  ferner  2 Fälle,  die 
er  als  rheumatische  Erkrankungen  des  nervösen  Sebap- 
parates  (beiderseitige  Accommodationsparalyse,  Amblyopio 
mit  Photopsie  und  und  Chromopsie)  betrachtet  In  einem 
anderen  Falle,  wo  in  Folge  geistiger  Ueberanstrcngung 
hochgradige  Insomnie  entstand,  gegen  welche  alle  Mittel, 
z.  B.  Opium  bis  zu  0, 5 Grm.,  in  1 Jahren  erfolglos 
blieben,  ausserdem  graublasses  Aussehen,  Eingenommen- 
heit des  Kopfes,  Appetitlosigkeit,  Magendrücken,  Mattig- 
keit der  Beine,  Stuhlverstopfung,  Kälte  der  Hände  und 
Küsse,  trockene  Haut  auch  bei  Anstrengungen,  beseitigte 
schwach  ozoaisirtes  Sauerstoffgas  in  4 Wochen  die  mei- 
sten Erscheinungen  und  minderte  die  Verstopfung,  dio 
Schlaflosigkeit  und  den  chronischen  Frigor  bis  zur 
Hälfte,  worauf  Kissingen,  Frnnzensbad  und  zuletzt  Sauer- 
stoff die  völlige  Herstellung  bedingte.  Dieser  Fall,  wo 
die  Temperatur  dauernd  unter  37"  lag,  bewegt  L.  zur 
Annahme  eines  pathologischen  Zustandes,  wo  im  Gegen- 
sätze zu  chronischem  Fieber  eine  chronische  Erkaltung 
und  zu  geringe  Verbrennung  besteht.  Lender  erklärt 
den  Sauerstoff  für  ein  Kxcitans,  das  sich  noch  da  be- 
währe, wo  Moschus  u.  s.  w.  bei  auf  s Tiefste  gesunkener 
Athmung  und  Herztbätigkeit  versagen,  für  ein  Desinficiens 
des  Blutes,  insonderheit  bei  Selbstvergiftung  durch  Koh- 
lensäure , mag  solche  durch  Stauung  des  Kreislaufes  im 
Verlaufe  von  Circulations*  und  Respirationsstörungen  oder 
acut  durch  üefässkrampf  im  Fieber  sich  entwickeln  und 
für  ein  Antispasraodicum,  iudem  es  Reflexkrämpfe  besei- 
tigt, ferner  bei  längerem  Gebrauche  für  ein  Tonicum, 
das  grössere  Spannung  der  willkürlichen  Muskeln  und 
des  Tonus,  vor  allem  aber  Abnahme  des  Volumens  des 
Abdomens  durch  Verminderung  der  Darmgase  in  Folge 
von  Zunahme  des  Tonus  der  Magendarmmusculatnr  be- 
dingt, wofür  ein  Fall  als  Beweis  angeführt  wird.  Die 
Steigerung  des  Tonus  der  vasomotorischen  Muskeln  und 
Nerven  durch  längeren  Sauerstoffgebrauch  erschliesst  L. 
aus  den  günstigen,  durch  verschiedene  Krankengeschich- 
ten belegten  Erfolgen  bei  Polyurie  und  Diabetes  und 
aus  der  antifebrilen  Wirkung  des  Gases,  das  nicht  allein 
rasch  auf  die  Kohlensäuresymptome  des  Fiebercomplexes, 
sondern  allmälig  auch  die  Temperatur  und  die  Puls- 
frequenz mindernd  wirkt,  wenn  die  Zufuhr  der  Entzün- 
dung und  fiebererregenden  Ursachen  aufgehört  hat.  In 
einem  Falle  von  Tabes  dorsualis  wurde  die  Urinincon- 
tinenz  gebessert,  ebenso  der  Gang,  und  glaubt  L.  der 
Ozonbehandlung  einen  erbeblich  tonisirenden  Einfluss 
auf  den  unteren  Theil  des  Rückenmarks  zusebreiben  zu 
müssen. 


2.  Schwefel. 

Thomm  »ret-Gdli,  Kot«  nur  le  aullhydrate  d»  aulfurorto 
• odlum  ct  aur  aoo  emploi  poor  I«  priparation  «loa  eau*  aul- 
fureusea  artifieiallaa  potir  boiaaon  et  pour  baina.  Union  ined. 
101  p.  779.  Journ.  de  chim.  med.  Sept.  - Pec.  p.  430.  1»70. 

Thommeret-Gelis  empfiehlt  als  zur  Darstellung 
künstlicher  Schwefelbäder  geeignetstes  Material  das 
Sch  wefel  wassers  toff -Schwefel  na  tri  um,  ein  kry- 
stalliniscbes , zerfliessliches  Salz  von  der  Formel  NaS, 
HS,  GHO,  das  beim  Zusammentreffen  von  Eiufach-Scbwe- 
felnatrium  mit  Kohlensäure  entsteht,  bei  Ueberschuss 
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der  Kohlensäure  aber  Schwefelwasserstoff  frei  werden 
lässt. 

3.  Cblor. 

1)  John  jon,  G.,  Poiioniog  by  a dracbra  ofhydrocblorle  a c I d; 
tracheotoray;  daath.  Brlt.  med.  Jouro.  March  4.  p.  221. 
(8elbatvtrKiftuiiK  eine«  15  Jährigen  Mädchen*  mit  etwa  1 Thcelöffol 
voll  Salzsäure;  Tod  in  10  Stum'en;  bei  Lebzeiten  wurde  «reit« 
oder  aachgraue  Färbung  im  Munde  und  Schlunde,  Bläste  de* 
Gesichts,  Kälte  der  Extremitäten,  Durst,  dagegen  kein  Schmer* 
im  Eplgastrium,  auch  nicht  bei  Druck,  conttatirt,  spater  stellt* 
sich  Dyspnoe  und  Rasselgeräusche  ein,  weshalb  man  die  Tracheo- 
tomie, jedoch  vergeblich,  au»  führte.  Bei  der  Seetion  fand  sich 
die  Schleimhaut  im  Mund,  Schlund  und  Oesophagus  a«chgrau, 
und  ielcbt  von  der  geiütheten  Unterlage  abziehbar,  der  Magen 
mit  dunkelbrauner,  grumoser  Flüssigkeit  und  unverdauten  Speisen 
gefüllt,  die  Schleimhaut  in  Folge  bedeutender  Tnjection  und  Ein- 
wirkung der  Säure  auf  das  Blut  ganz  schwarz,  die  Schleimhaut 
der  Bronchien,  Trachea  und  des  Kehlkopfes  irjlcirt,  mit  puru- 
lentem Schleim,  der  die  kleineren  Bronchien  ganz  verstopfte, 
bedeckt,  die  Lungen  gosund).  — 2)  Bo  ult,  J.,  Recherche  de 
i'aeide  cblorhydrique  dans  les  c.sa  d'empolsonneinent.  Compt. 
rend.  LXXIII.  19.  p.  1109.  — Sj  Pani,  Con s t an  ll  n , Hur  un  cas 
d'empoisonncment  par  l’acide  cblorhydrique.  Bult,  gln  de  th<- 
rap.  Oct.  20.  p 364.  — 4)  Rabutean,  Recherche*  sur  divers 
tels  du  genre  Chlorure:  ehlorures  de  sodium.  d'am- 
monium,  de  potasalum,  de  magndaium,  de  fer,  de 
mercure  etc.  Emplol  tbdrapeutique  du  protochlorure  de  fer; 
rdduction  du  perchlorur«  de  fer  dans  l'organismo.  Union  m4d. 
52  p.  150.  33.  p.  184.  60  p.  207.  65.  p.  325.  70.  387.  71.  p.  471. 
90.  p.  628.  — 5)  Derselbe,  Recherche*  snr  les  propridtäs  phy- 
siologiques  de  divers  sels  du  genre  chlorure.  Des  albuminurica 
m&tatllquos.  Compt.  rend.  LXXIII.  24  p.  1390. 

fiouis  (2)  räth,  zum  Nachweise  der  Salzsäure  in  ge- 
richtlichen Fällen  die  verdächtigen  Flüssigkeiten  mit  einer 
geringen  Mengo  Rlei-  oder  Mangansuperoxyd  leicht  zu 
erwärmen,  worauf  sich  bei  Anwesenheit  von  Chlorwas- 
serstoffsäure Chlorgas  entwickelt,  das  durch  seine  Re- 
action  auf  Jodkaliumstärke  oder  auf  schweflige  Säure 
als  solches  constatirt  werden  kann.  Noch  bessere  Re- 
sultate gab  ihm  ein  auf  den  Umstand  gegründetes  Ver- 
fahren, dass  bei  schwachem  Erwärmen  einer  Mischung 
von  Kalinitrat  und  freier  Chlorwasserstoffsäure,  nicht  aber 
einer  solchen  von  Chlornatrium  und  Salpeter  Königs- 
wasser entstehe,  das  an  seinem  Lösungsvermögen  für 
Gold  erkannt  werden  kann.  Statt  Salpeter  kann  auch 
chlorsaures  Kali  in  Anwendung  gebracht  werden.  Das 
Verfahren  besteht  darin,  dass  in  das  Filtrat  der  durch 
Leinwand  und  Papier  geseiheten  Massen  ein  dünnes 
Goldblättchen  und  einige  Stücke  Kalinitrat  oder  chlor- 
saures  Kali  gehracht  werden,  und  hierauf  1 — 2 stündiges 
Erhitzen  im  Wasserbade  stattfindet,  worauf  man  mit 
Zinnchlorür  auf  in  Lösung  befindliches  Gold  prüft.  Bei 
starker  Verdünnung  dampft  man  das  Gemenge  auf  dem 
Marienbade  ab.  Durch  dieses  Verfahren,  welches  natür- 
lich die  Abwesenheit  von  Schwefelsäure  oder  Salpeter- 
säure voraussetzt,  können  wenige  Cgra.  in  grossen  Mengen 
Flüssigkeit  entdeckt  werden.  Es  kann  dasselbe  jedoch 
forensisch  nur  dann  von  Werth  sein,  wenn  man,  worüber 
weitere  Versuche  anzustellen  sind,  die  freie  Chlorwasser- 
stoffsäure des  Magensaftes  in  dieser  Weise  nicht  nach- 
weisen  kann. 

Paul  (3)  macht  in  einem  klinischen  Vortrage  über 
eine  Vergiftung  mit  ^ Glas  voll  Salzsäure,  welche  bei 
einem  jungen  Mädchen  unter  den  gewöhnlichen  Erschei- 
nungen von  Entzündung  des  Mundes,  Schlundes  und 
Magens  verlief,  auf  die  Aehnlichkeit  der  Pseudomembranen 
im  Munde  und  Pharynx  mit  dipbtheritischcn  Häuten 
aufmerksam.  ln  dem  betreffenden  Falle  boten  der 
fieberlose  Zustand,  die  gleichzeitige  hartnäckige  Gastritis 
und  die  Anätzungen  in  der  Umgebung  dor  Mundhöhle 
Anhaltspunkte  für  die  Diagnose. 


Rabütkau  (4)  hat  mit  verschiedenen  Chlorüren 
Selbstversuche  und  Experimente  anThicren  angestellt. 
Bezüglich  des  Chlornatriums  constatirte  er,  dass 
dasselbe,  den  Nahrungsmitteln  in  grösserer  Quantität 
zugesetzt  (10  Gm.  pro  die)  die  Harnstoffansscheidung 
von  durchschnittlich  täglich  20,24  Gm.  auf  22, 4G  Gui. 
steigerte,  während  bei  Diät  mit  verringertem  Salzge- 
halt dieselbe  auf  18,55  sank,  und  dass  bei  Hunden  der 
Magensaft  in  grösserer  Quantität  und  von  stärkerer 
Acidität  in  Folge  von  Vermehrung  des  Kochsalzes  in 
der  Nahrung  secernirt  werde.  Auf  die  gesteigerte 
Verbrennung,  die  vermehrte  Magcnsaftproduction  und 
die  von  Plouvibz  früher  constatirte  Vermehrung  der 
Blutkörperchen  durch  vermehrte  Kochsalzznfuhr  stützt 
R.  die  therapeutische  Verwerthung  bei  Glykosurie  und 
Phtbißis  und  erklärt  durch  erstere  die  Thatsacbe,  dass 
unter  Anwendung  von  reichlich  Salz  gefütterte  Thierc 
zwar  äusserst  gut  verdauen,  aber  nicht  fetter  werden. 
Stark  salzhaltige  Nahrung  macht  Obstipation,  während 
grosse  Dosen  Kochsalz  purgiren,  was R.  dadurch  erklärt, 
dass  im  ersten  Falle  dasBlutsalzrcicher  wird,  indem  das 
Salz  zur  Resorption  gelangt  und  deshalb  in  ähnlicher 
Weise  wirkt,  wie  in  das  Blut  injicirto  Mittelsalze. 
Dies  nnd  die  Förderung  der  Verdauung  machen  das 
Kochsalz  in  kleinen  Dosen  oft  nützlich  bei  Diarrhoe 
nnd  Lienterie,  wenn  andere  Mittel  fehlschlagen,  wofür 
R.  selbst  eine  Beobachtung  aus  der  Praxis  mittheilt. 

Chlorammonium,  zu  täglich  2 Mal  2,5  Gm. 
genommen,  bedingte  bei  R.  ebenfalls  vermehrte  Harn- 
stoffabscheidnng  (von  täglich  21,4  auf  24  Gm.  durch- 
schnittlich) bei  Vermehrung  der  Diurese  und  Beschleu- 
nigung des  Pulses,  anscheinend  auch  etwas  erhöhter 
Temperatur,  dagegen  ohne  Vemehrung  der  Diaphoreso 
und  ohne  Störung  der  Digestion.  Der  Urin  setzte 
während  der  Periode  der  Salmiakdarreichung  oft  Harn- 
säure und  Urate  ab.  Im  Urin  fanden  sich  von  25  Gm. 
Chlorammonium,  welche  R.  genommen  hatte,  22  Gm. 
wieder;  auch  im  Speichel  wies  R.  das  Salz  nach.  In 
das  Blut  können  bei  Hunden  2 Gm.  in  10  pCt.  Lösung, 
ohne  Symptome  hervorzurufen,  injicirt  werden;  4Gm. 
bedingen  wankenden  Gang,  Parese  der  Hinterbeine, 
Erbrechen  schaumiger  und  gelblicher  Massen,  doch  folgt 
in  wenigen  Stnnden  vollkommene  Wiederherstellung. 
Ueber  die  therapeutische  Verwerthung  des  Salmiaks 
bei  Bronchialkatarrhen  bemerkt  R.,  dass  diese  Heil- 
wirkung nur,  soweit  es  sich  um  typische  Katarrhe 
handle,  auf  den  Salmiak  zurückzuführen  sei,  dagegen 
soweit  sie  die  Expoctoration  betreffe,  allen  Ammoniak- 
verbindungen, soweit  daraus  durch  dicLungenschleim- 
heit  ausgeschiedenes  Ammoniak  resultire,  gleichinässig 
zukomme. 

Chlorkalium,  in  derselben  Weise  wie  Chlor- 
ammonium gowonnen,  bewirkte  bei  Rabütkau  eben- 
falls Steigerung  der  Harnstoffausscbcidung  (im  Mittel 
täglich  von  18  auf  22  Gm.),  dagegen  nur  schwache 
Vermehrung  der  Diurese  und  eine  Herabsetzung  der 
Pulsfrequenz  (von  70  auf  66);  im  Urin  fanden  sich 
vorübergehend  Niederschläge  von  Uraten;  ausserdem 
schien  der  Appetit  vermehrt  und  geringe  Verstopfung 


Digitized  by  Google 


THEODOR  1IUSEMANN,  PHARMAKOLOGIE  UND  TOXIKOLOGIE. 


305 


t einzutreten.  R.  glaubt,  dass  das  Salz  statt  der  den 
Stoffwechsel  herabsetzenden  Digitalis  zweckmässig  bei 
Herzaffectionen  gereicht  werden  könno. 

Chlormagne8ium,  in  eine  Schenkelveno  zu 
3,5 — 6 Gm.  gespritzt,  bedingt  bei  Hunden  keine  Stö- 
rungen, während  10  Gm.  (in  Lösung  von  1 : 4)  nach 
Art  der  Kalisalze  sofort  Herztod  herbeiführen;  bei  den 
kleineren  Dosen  tritt  Verstopfung  ein.  Bei  Menschen 
wirken  schon  10  Gm.  des  krystailisirten  Salzes  pur- 
girend,  und  da  diese  Wirkung  ohne  Kolikschmerzen 
eintritt,  was  R.  auf  das  Fehlen  von  Eiweiss  in  den 
Stühlen  zurückführt,  selten  Verstopfung  hinterlässt 
und  das  Präparat  leichter  als  Magnesia  aulfurica  sich 
nehmen  lässt,  empfiehlt  Rauutkau  das  Chlormagne- 
sinm  als  Purgans,  und  zwar  besonders  als  Eau  mag- 
nesienne  (Lösungen  von  25,  20  und  15  Gm  in 
500  Gm.  Wasser,  für  Erwachsene,  Frauen  und  jugend- 
liche Individuen). 

Eisencblorür  coagulirt  weder  Hühnereiwciss 
noch  Serumalbumin,  verzögert  vielmehr  und  verhin- 
dert geradezu  die  Coagulation  des  Blutes.  25  Cgm. 
wasserfreies  Eisencblorür  bei  Hunden  in  die  Venen 
injicirt,  bleiben  ohno  Einwirkung  auf  das  Befinden; 
in  den  Urin  gehen  nur  äusserst  geringe  Mengen  Eisen 
über,  fast  die  ganze  Menge  wird  durch  die  Faeces  aus- 
geführt, und  ist  die  Elimination  in  den  ersten  drei 
Tagen  nach  der  Injection  am  stärksten.  50  Cgm.  be- 
dingen etwas  Mattigkeit  und  Inappetenz,  anfangs  Ver- 
langsamung, in  den  folgenden  Tagen  Beschleunigung 
des  Herzschlages  und  etwas  Fieber;  die  Verhältnisse 
der  Elimination  bleiben  dieselben.  1 Gm.  tödtet 
Hunde  bei  Einbringung  in  das  Blut  sofort  nach  Art 
von  Chlorkalinm  (Herzstillstand);  das  Blut  bleibt  flüs- 
sig. Eisensesquichlorid  wird  unter  dem  Ein- 
schlüsse von  ei  weissartigen  Stoffen  und  verschiedenen 
organischen  Substanzen  reducirt  und  unterliegt  im 
Organismns  ebenfalls  der  Reduction.  Vom  Magen 
aus  wird  Eisencblorür  ausserordentlich  rasch  resorbirt, 
so  dass  bei  Hunden  nach  Einführung  von  0,25 — 0,5 
Gm.  im  Magen  nach  2 — 3 Stunden  sich  nur  geringe 
Spuren  desselben  finden.  Da  nun  nach  Versuchen 
RabuteaiTs  sowohl  das  metallische  Eisen  als  dessen 
Oxyde,  und  ebenso  das  kohlensaure  Eisen  im  Magen, 
unter  dem  Einflüsse  der  Salzsäure  sich  iu  Eisen- 
chlorür  umsetzen,  so  hält  er  letzteres  für  das  zweck- 
massigste  Eisenpräparat,  von  dessen  günstiger  Wir- 
kung er  sich  bei  Kranken,  welche  es  gut  ertrugen, 
überzeugte.  . 

Bezüglich  des  Chlorgoldes  und  Chlorpalla- 
diuras  fand  R.,  dass  dieselben  ebenfalls  im  Organis- 
mus reducirt  werden  und  bei  längerer  Anwendung 
Albuminurie  und  Nierenaffection  entsteht.  — R. 
nimmt  unter  Bezugnahme  auf  das  Vorkommen  von 
Eiweiss  im  Urin  nach  Silbersalpetcr,  Bleivergiftung, 
sowie  nach  Infusion  von  Cadmium-  und  Uranium- 
salzen  eine  besondere  Aibuminuria  metallica  an. 

4.  Jod. 

1)  Eruption  of  purpur»  under  the  uae  of  iodide  of  poUaalom.  Brit. 
med.  Journ.  4 p.  120.  (In  Addenbrooko’a  Iloapiul  iu  Cambridge 


ron  Bradbury  beobachteter  Fall  ron  Purpura  haeraorrhagica 
bei  einem  Arbeiter  iu  oluer  Bierbrauerei,  welche  durch  Jodkalium 
herTorgerufen  und  durch  AuaaoUeo  de«  Mittel»  schwand;  gegen 
welche  Affoction  des  Jodkalium  gebraucht  wurde,  lat  nicht  deut- 
lich angegeben).  — 2)  Down,  Langdon,  Eryaipelaa  durlng  the 
adminiatratlon  of  Iodide  of  potcaaluro.  Brlt.  med.  Journ.  Apr. 
. 22.  p.  422.  — 3)  Belllnl,  Rnniero  (Florenz),  Stil  clorato, 

aul  bromato  e sullo  lodato  di  potasaa.  Lo  Sperlmentale. 
Qcnnajo.  p.  45.  — 4)  Mellen»,  Sur  l’introduction  de  l'lodate 
de  potaase  dana  l’cconoroie  animale.  Compt.  rend.  LXXII. 
11.  p.  296.  — 5)  Guerrl,  Lulgi,  (Florenz),  Albumlna  lodata  e 
albumina  lodata  con  cltrato  dl  ferro.  Lo  Sperimentale.  Genngjo. 
p.  48. 

Mackenzie  (2)  beschreibt  drei  im  London  Ho- 
spital vorgekommene  Fälle  von  Erysipelas,  welches 
während  eiuer  Jodkaliumbehandlung  sich  entwickelte 
und  mit  dieser  im  Zusammenhänge  gestanden  zu  ha- 
ben scheint,  da  es  wenigstens  in  2 Fällen  kurz 
nach  dem  Auftreten  von  Jodscbnupfen,  und  stets  im 
Gesichte,  in  der  Nachbarschaft  der  von  Jod  am  häufig- 
sten afficirten  Partieen  auftrat.  In  dem  einen  Falle 
kamen  zu  dem  das  ganze  Gesiebt  und  die  bebaarto 
Kopfhaut  einnehmenden  Erysipelas  Delirien  hinzu, 
und  es  entwickelte  sich  Bronchopneumonie  und  Pleu- 
ritis, welche  den  Tod  zur  Folgo  hatten. 

Bellini  (3)  erörtert  die  Frage,  ob  es  räthlich  sei, 
chlorsaures,  jodsaures  und  bromsaures  Kali 
bei  Individuen  in  Gebrauch  zu  ziehen,  welche  mit 
Jod  oder  Bromkalium  durch  vorhergehende  Curen  ge- 
sättigt sind.  Nach  früheren  Versuchen  Bkllim’s  blei- 
ben die  Jodsäureverbindungen  in  alkalischen  und  neu- 
tralen Medien,  also  im  Munde,  Oesophagus,  Jejunum 
und  Ileum,  unverändert,  während  sie  in  sauren  Me- 
dien, und  selbst  in  schwachen  vegetabilischen  Säuren 
sich  zersetzen,  weshalb  Decomposition  im  Magen  und 
Duodenum  während  der  Verdauung  ebenso  im  Dick- 
darm möglich  ist.  Im  leeren  Magen  findet  die  Zer- 
setzung nur  langsam  statt,  auch  hängt  dieselbe  von 
der  Dauer  des  Aufenthalts  und  den  Eigenschaften  des 
Salzes,  von  denen  das  jodsaure  am  leichtesten  vom 
Magensaft  angegriffen  wird  und  das  inPulverform  admi- 
nistrirte  chlorsaure  Kali  als  schwerlöslich  der  Einwir- 
kung des  Succus  gastricus  länger  unterliegt  als  das 
bromsaure,  ehe  es  zur  Resorption  gelangt.  Im  Blute 
bleiben  sie  unverändert  und  erscheinen  als  solche  in 
alkalischen  Secreten,  während  sie  in  sauren  (Urin, 
Schweiss,  Darmdrüsen)  theilweise  zersetzt  Vorkommen. 
Dio  Zersetzung  besteht  in  dem  Freiwerden  eines  Thei- 
les  der  Chlor-,  Jod-  oder  Bromsäure,  welche,  wenn 
die  Verbindungen  im  Gemenge  mit  Bromkaliura  oder 
Jodkalium  gegeben  werden,  auf  das  Metall  oxydirend 
wirken  und  Jod  oder  Brom  frei  machen.  Nach  Bkl- 
Lini  ist  nur  die  wiederholte  und  concentrirte  Anwen- 
dung der  betreffenden  Mischungen  im  Stande,  Ent- 
zündung oderUlccration  zu  bewirken,  die  sich  nur  an 
Stellen  findet,  wo  saure  Reaction  statthat.  Aus  die- 
sen Umständen  folgert  B.,  dass  auch  bei  mit  Jod  oder 
Brom  saturirten  Menschen  die  Anwendung  des  Chlorats, 
Jodats  und  ßromats  im  Munde  innerhalb  alkalischer 
Flüssigkeit  ohne  Schaden  geschehen  kann,  weil  die 
Quantität  des  aus  dem  Blute  im  Magen  abgeschiede- 
nen Salzes  eine  verschwindend  kleino  ist.  Gleichzci- 
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tige  innere  Darreichung  von  Jodüren  und  Bromüren, 
nicht  allein  der  Alkalimetalle,  sondern  auch  anderer 
Metalle  mit  den  genannten  Verbindungen  hält  Bkl- 
lim  dagegen  für  gefährlich. 

Dio  Giftigkeit  dos  jodsau  renKaliundJ  dessen 
Umwandlung  in  J o d k a I i u m innerhalb  des 
Thierkörpers  (vgl.  Jabresber.  für  1SG5.  V.  90)  hält 
Melscns  (4)  auf  Gruud  neuer  Beobachtungen  an  Bunden 
fest,  die  selbst  von  3 Gin.  subcutau  in  24  Stunden  go- 
tödtot  werden  können  und  welche,  mit  Brod  gefüttert, 
nach  einiger  Zeit  deutlich  blau  violett  gefärbte  und 
später  schleimige,  alkalische  farblose  Massen  erbrechen. 
Jodsaures  Kali  wird  sowohl  durch  frisches  MuskclfKisch 
als  durch  Drüsen-  und  Lebersubstanz  rasch  in  der 
Kälte  reducirt,  Serumalbumin  und  Filtriren  alteriren 
dasselbe  nicbtrasch;  Blutkörperchen  färben  sich  mit 
einer  Lösung  des  Salzes  bochroth  und  lösen  sich  her- 
nach zu  einer  granatrothen,  leicht  braunen  Flüssigkeit 
auf. 

Um  Jod  in  Verbindung  mit  Eiweiss  dem  Organismus 
zuzuführen,  bat  Guerri  (5)  eine  Albumiua  jodata 
in  der  Weise  dargestellt,  dass  er  Eiweiss  mit  verdünnter 
Pbosphorsäure  neutralisirte,  colirte,  die  Eiweisslö-ung 
auf  3°  ßcaume  brachte,  hierauf  aus  Jodtinctur  durch  Was- 
ser präcipitirtes  Jod  so  lange  zusetzte,  bis  die  dadurch 
bedingte  Bothfärbung  durch  Schütteln  nicht  wieder  ver- 
schwand und  nun  bei  60°  zur  Trockne  verdunstete,  wo- 
durch goldgelbliche,  in  Wasser  bis  auf  wenige  Flocken 
lösliche  Schuppen  resultirten,  in  denen  das  Jod  che- 
misch gebunden  ist,  so  dass  Stärkemehlkleister  in  der 
Lösung  nur  nach  Zusatz  von  Chlorwasser  oder  unter- 
salpetersäurehaltiger Salpetersäure  sich  blau  färbt. 
100  Th.  bei  60°  getrocknetes  Jodeiweiss  enthalten  3,132 
Jod;  574  Th-  Ei weisslösung  von  3°  B.  liefern  31,328 
bei  G0°  getrokuetes  Jodeiweiss,  welche  1 Th.  Jod  ent- 
sprechen. Ein  haltbares  Jod-  und  Eisenpräparat,  Al- 
bum inajo  data  cum  Ferro  citrico.in  welchem  5 Th. 
Eiscuoxyd  auf  1 Tb.  Jod  kommen,  stellt  Guerri  dar, 
indem  er  iu  der  mit  Jod  gesättigten  Ei  weisslösung  18 
Th.  Ferrum  citricum  auflöst  und  zur  Trockne  verdunstet, 
wodurch  50  Tb.  Rückstand  erhalten  werden,  die  an- 
nähernd :1  Eisencitrat  und  % Jodeiweiss  enthalten.  Beide 
Präparate  können  in  Pulver  oder  Pillcnforn,  auch  in 
wässriger  Lösung  in  geeigneten  Fällen  admiuistrirt 
werden. 

5.  Brom. 

1;  Schauten,  G.  J.  G.  J.,  Uebtr  die  physiologische  Wirkung  des 
Rrouiksliurnt  (Beiträge  sus  dem  physiologischen  Laboratorium 
iu  Leiden).  Arrh.  der  Heilkunde  H.  2 p.  97.  — 3)  Noble, 
Dsniel,  (Manchester),  Effects  o f brouiide  of  polaslium.  Brit. 
tned.  Jouni,  Sept.  23.  p.  3.‘>3.  — 3)  Xeedham,  Fred.  (Boot- 
hsm),  Efferts  of  brom.  of  potsss.  lbid.  — 4)  Pro  vis,  Wilton 
(Bristol),  Efferts  of  brom.  of  pot.  Ibtd.  p 333  — 5)  Foss,  R. 
W , (8tockton.on.Tees),  Effects  of  bromide  of  potasslum.  Ibid. 
p.  323.  — 6)  I.utl,  (Bisperode),  Einige  Bemerkungen  tur  Wir- 
kung des  Rronikalium.  Bert.  klin.  Wochensr.br.  IM.  — 7}  Mar- 
tin, Stan.,  Broraure  de  sodium.  Joarn.  des  rouaaia.  nuid.- 
ebirurg.  Juin  13.  p.  630.  (Giebt  Formeln  für  die  Anwendung  de* 
Bromnatrium , das  a.  a.  mit  gleichen  Thellen  Chlornatrium  zum 
Saiten  von  8peisea  als  Diätetlcum  In  den  Krankheiten,  wo  e* 
iodicirt  ist,  empfohlen  wird).  — 8)  Poggiale,  Rapport  sur  nn 
memoire  de  Mr.  Fall ir es  (de  Libourne),  iniltule:  Monographie 
chiiniquc  et  pharmacentique  du  brotnuro  de  potas<ium.  Bull,  de 
l'Acad.  de  mAl.  XXXVI.  20.  p.  323.  (Nur  von  pbarmaceutisrhem 
Interesse).  — 9)  Wood,  F.  ().,  (Durbain),  Some  of  tbe  ill  effrets 
of  bromide  of  potassium.  Brit.  tned.  Jonrn.  Oct.  14  p.  433.  — 
10)  Da  Costa  (Philadelphia),  The  eorreclive  influence  of 
bromide  of  potassium  on  opium.  Amerir.  Journ.  of  med.  8c. 
Apr.  p.  339. 

Eine  neue  Theorie  der  Bromkaliumwirkung  stellt 
auf  Grundlage  physiologischer  Versuche  Schoutbn  (1) 


auf,  dahin  gehend,  dass  das  Mittel  eine  Ernährungs- 
störung im  Organismus  bedingt,  die  einen  geringeren 
Stoffwechsel  besonders  im  Muskel-  und  Nerven- 
systeme mit  sich  führe,  und  wonach  natürlich  eine 
Abnahme  der  Herzaction,  zugleich  aber  auch  der  In- 
nervation durch  den  Vagus  und  die  vasomotorischen 
Nerven  eintrete.  Die  von  Kkmmkbich  behauptete  Stei- 
gerung der  Arbeitsleistung  durch  kleine  Dosen  Kali- 
salze stellt  Schulten  in  Abrede,  weil  bei  directer 
Einspritzung  letaler  Dosen  stets  eine  Verlangsamung 
der  Pulsfrequenz  und  Verlängerung  der  Pausen  ein- 
tritt,  und  weil  nach  kleinen  und  überhaupt  bei  nicht 
tödtlichen  Gaben  zwar  stets  eine  Erhöhung  der  Puls- 
frequenz, — und  zwar  um  so  mehr,  je  niedriger  die 
normale  Pulszahl  war,  rascher  bei  Injection  unter  die 
Haut  und  in  die  Gefässe,  als  bei  interner  Einführung, 
und  später  von  einem  Sinken  unter  die  Norm  niemals 
bei  überlebenden  Thiercn  gefolgt  — , aber  auch  gleich- 
zeitig Sinken  des  Blutdruckes  stattfindet.  Dass  der 
Vagus  bei  der  Bromkaliumwirkung  mitbetheiligt  ist, 
schliesst  S.  daraus,  dass  nach  Vagusdurchschneidung 
Bromkalium  den  Blutdruck  erhöht  und  die  Pulsfre- 
quenz steigert.  Dass  letztere  nicht,  wie  nach  Injec- 
tion von  Kochsalzlösung  rasch  zur  Norm  zurückkehrt, 
sondern  geradezu  erst  später  immer  deutlicher  hervor- 
tritt, wird  von  S.  betont.  Für  die  Annahme  einer 
Stoffwechsel verringetung  werden  die  raschere  Ab- 
nahme von  sonst  gleich  gefütterten  Thieren  bei  Kali- 
zufuhr gegenüber  der  Natronzufuhr  und  die  vermin- 
derte Athmung  nach  Bromkalium  verwerthet.  Die 
"Wirkung  letaler  Gaben  erklärt  S.  so,  dass  die  Lei- 
stungsfähigkeit des  Herzens  so  sehr  herabsinke,  dass 
trotz  der  verringerten  Innervation  durch  die  Vagi  und 
dio  vasomotorischen  Nerven  die  Pulsfrequenz  sinke. 

üeber  den  Zustand  des  Herzens  nach  Einspritzung 
tödtliclier  Dosen  Bromkalium  oder  Kalisalzen  übeihaupt 
fand  Scho uton,  dass  bei  Anwendung  geringer  Mengen 
und  einer  schwachen  Lösung  das  Herz,  noch  stets  reiz- 
bar war  und  selbst  spontane  Contractioncn  der  Ventri- 
kel und  besonders  der  Vorhöfe  zeigte,  dass  bei  etras 
grösseren  Dosen  oder  bei  Einspritzung  in  die  Jugularis 
spontane  Coutraetion  der  Ventrikel  nicht  mehr  vorkomint, 
diese  jedoch  noch  elektrisch  reizbar  sind,  während  iei 
enormen  Dosen  oder  Einwirkung  unvermischten  Brom- 
kaliums auf  das  Herz  auch  die  Vorböfe  still  stehen  und 
das  gauze  llerz  elektrisch  nicht  mehr  reizbar  ist. 

Im  Ganzen  identificirt  S.  dio  Wirkung  des  Brotn- 
kaliums  und  der  Kalisalze,  indem  Chlorkalium  geran 
auf  das  Herz  wie  Bromkalium  und  subcutan  sogar  ;t- 
was  giftiger  als  Bromkalium  wirkte,  während  Bron- 
natrinm  in  denselben  Mengen  gereicht  keine  Fu  ic- 
tionsstörungen  bedingte.  Als  ein  etwaige  Wirkonj;s- 
differenzen  einzelner  Kalisalze  erklärendes  Motm  nt 
sieht  S.  mit  Sasse  die  Verschiedenheiten  der  Ein  li- 
nation  an,  welche  für  das  Bromkalium  beim  Kan  n- 
chen  nach  Injection  von  0,25-0,5  Gm  in  den  Vei  en 
in  4 resp.  G Tagen  beendet  zu  sein  scheint,  ind  im 
sich  dann  in  der  Asche  des  Urins  kein  Brom  m hr 
nachweisen  lasst. 

Kaninchen  werden  durch  Bromkalium  stärker  f fi- 
cirt,  als  iluude.  Erstere  sterben  rasch  nach  Einspritzi  ng 
weniger  Ccm.  2procentiger  Lösung  in  dio  Drossele  er, 
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überstehen  dagegen  50  Ccm.  einer  lprocentigen  Lösung 
von  der  Jugularis,  25  Ccm.  2proccntiger  Lösung  von  der 
Schenkelvene  und  ebensoviel  von  einer  3' procentigen 
Lösuog  von  der  Carotis  oder  der  Schenkelarterie  aus; 
subcutan  und  vom  Magen  aus  toleriron  Kaninchen  6, 
Hunde  10  Gm.,  welche  letztere  Gabe  Kaninchen  in  spä- 
testens 1|  Stunden  tödtot;  von  der  Vena  crur.  aus  werden 
llunde  durch  3 Ccm.  ttprocentige  Lösung  rasch  getödiet, 
überstehon  dagegen  von  hier  und  von  der  Carotis  50 
bis  (>0  Ccm  3'procentige  Lösung.  — Muskelzittern  als 
Symptom  der  Intoxication  tritt  nur  bei  Jnjection  in  das 
Blut  und  besonders  in  die  Carotis  auf. 

Zur  Casustik  des  chronischen  Bromismus 
bringen  verschiedene  englische  Aerzte  Mittheilungen. 
Noble  (2)  sah  bei  einer  52jährigen  Rpileptica,  welche 
6 Wochen  Morgens  uud  Abends  i Drachme  Bromkalium 
genommen  hatte,  Verfallen  des  Gesichts , unsicheren 
Gang  und  eine  Art  allgemeiner  Ataxie  der  gesammten 
Muskulatur,  welche  Erscheinungen  nach  Ausselzen  des 
Mi.tels  rasch  wichen.  Need h am  (3),  welcher  bei  Gei- 
steskranken ausgedehnte  Anwendung  von  Bromkaliutn 
mit  sehr  befriedigendem  Erfolge  machte,  wobei  nur  ver- 
einzelt temporäre  Depression,  Gesichtsabnahme  und  Fu- 
runkelbildung  auftrat,  beobachtete  in  einem  Falle  von 
Manie  und  in  einem  anderen  von  acuter  Melancholie 
nach  Stägigem  Gebrauche  von  3 Mal  täglich  1 Scr. 
ausserordentliche  Depression,  rapiden  Verfall,  Abnahme 
der  Muskelkraft,  Mydriasis,  Haesitation  der  Sprache  und 
grosse  Schweigsamkeit,  zusammen  mit  Verlust  der  gei- 
stigen Fähigkeiten,  ebenfalls  nach  Aussetzen  des  Mittels 
bald  schwindend.  Bei  einer  von  Pro  vis  (4)  behandel- 
ten Epileptica,  die  anfangs  15,  später  45  Gran  3 Mal 
täglich  nahm,  traf  nach  den  grossen  Dosen  ausserordent- 
liche Depression  des  Geistes,  grosse  Körperschwäche  und 
ein  Ecthymaähnlicher  Auschlag,  grosse  zeitweise  Schläf- 
rigkeit, Verlust  des  Gedächtnisses  und  höchst  intensiver 
fötider  Geruch  des  Atheuis  ein;  mit  dem  Fortlassen ’des 
Mittels  schwanden  diese  Symptome  mit  gleichzeitigem 
Häufigerwerden  der  epileptischen  Anfälle  Foss  (5)  sah 
in  verschiedenen  Fällen,  wo  er  mehrmals  täglich  Scru- 
peldoscn  reichte,  gastrische  Störungen  (Schmerz  nach 
der  Mahlzeit  Erbrechen,  Schmerzen  bei  Druck)  und  bei 
einem  Epileptischen,  der  $ Dr.  Rromaminonium, 
später  40  Gran  und  schliesslich  1 Drachme  pro  die  er- 
hielt, ausser  gastrischer  Irritation  heftige  Schmerzen  in 
den  Muskeln  der  Unterextremität,  melancholische  Stim- 
mung, schlechten  Schlaf,  complute  Anorexie,  Schmerzen 
bei  Druck  unter  dem  Nabel,  wiederholtes  Erbrechen,  oft 
Ifaematemesis  und  Mclaeua,  Neigung  zu  Obstipation, 
Schläfrigkeit  und  Abnahme  des  Gedächtnisses,  was  Alles 
nach  Herabsetzung  der  Gabe  auf  dio  Hälfte  rasch  ver- 
schwand. 

Vom  therapeutischem  Gesichtspunkte  aus  glaubt 
Lutz  (6),  welcher  von  Bromkalium  bei  Epilepsie  (zu 
10-20  Grm.  pro  die,  welche  höchstens  einige  Gran 
und  nach  dem  Frühstücke  gonossen,  etwas  Leib- 
weh bedingten,  nicht  in  kleineren  Dosen),  bei  ner- 
vösem Kopfweh  und  Insomnie,  sowie  bei  Enuresis 
nocturna  (hier  in  kleineren  Dosen)  Erfolg  sah,  die 
Action  dos  ßromkaliums  dem  Brom  zuschreiben  za 
müssen,  weil  namentlich  die  Verbindung  mit  Brom- 
ammonium sehr  gut  wirke. 

Wood  (9),  welcher  wiederholte  Malo  cnmulative 
Wirkungen  wiederholter  Dosen  (bis  1 Dr.  3 mal  täg- 
lich) in  Gestalt  von  Erschöpfung  unter  Umwandlung 
psychischer  Excitation  in  Melancholie  beobachtet  hat, 
konnte  bei  Verbindung  von  Bromkalium  mit  Tinct. 
Cannabis  indicac  die  Gaben  selbst  auf  ly  Drachmen 
steigern  und  längere  Zeit  fortgebrauchen  lassen,  ohne 
üble  Folgen  zu  beobachten ; doch  verbot  in  einem 


Falle  auftretender  Gastricismus  den  Fortgebrauch.  W. 
meint,  dass  der  Hanf  dio  Elimination  des  ßromkaliums 
durch  die  Nieren  fördert. 

Nach  Dacosta  (10)  ist  Bromkalium  im  Stande, 
dio  vom  Opium  abhängigen  Nebenerscheinungen,  ins- 
besondere Ohnmachtsanwandlungen,  auch  Kopfweh, 
Schwindel  und  Nausea  zu  verhüten,  wenn  man  es 
einige  Stunden  vor  dem  Opium  zu  40-G0  Gran  ad- 
ministrirt,  während  es  dabei  die  hypnotische  Action 
steigert.  Auch  das  Hautjucken  wird  dadurch  gemin- 
dert. Bei  subentaner  Anwendung  von  Morphin  sind 
grössere  Dosen  Bromkalium  erforderlich.  Iu  einzelnen 
Ausnahmefällen,  von  denen  Dacosta  einen  miltheilt, 
macht  sich  diese  corrective  Action  des  Bromkaliums 
nicht  geltend. 

6.  Stickstoff. 

1)  Neild,Jamc»Edw.  (Melbourne),  Injection  of  »lun.oni*  into  th» 
«eins.  Med.  Time»  *ud  G»z.  M-iy  27.  p.  4:6.  - 2)  1 be  Injecilon 
of  »minonla  iuto  Ihe  veln«.  I.siieet , Jul jr  IS-  p.  92.  fOlme  He- 
(leutuiii;).  — 3)  Cattau,  A.,  F.mpuisonoometit  par  le  #»z  »nitno- 
niac.  Montpellier  med.  Novbr.  p.  S77.  — 4)  Blake,  C.  Paget, 
Oase»  of  accidental  poiiontug.  Case  2.  und  3.  Polannlug  by 
caustlc  ammonla.  St.  George»  liosp.  It<-p.  V.  p.  69.  — 5)  Mac- 
laren,  Ou  nilrou»  oxide  ga«,  and  it»  u»c  aa  an  anaeatlietic. 
K Hub.  med.  Journ.  Jan  p.  SU.  — 6)  Charropln,  Paul-Gaaton, 
Du  protoxyde  d'azoto  comme  agent  ane»tli4»li|ue.  Straibourg  IV. 
29  pp.  1870. 

Das  von  Prof.  Ilalford  in  Melbourne  gegen  Schlan- 
genbiss empfohlene  Verfahren  der  Injection  von  Ammo- 
niakflüssigkeit (mit  2 Th.  Wasser  verdünnt)  in  die  Venen 
hat  Neild  (1)  auch  im  Collapsus  nach  der 'Vergiftung 
mit  einer  Unze  Chloroform  mit  dem  Erfolge  angewen- 
det, dass  der  Kranke  nach  dem  Gebrauche  von  2 Drarh- 
men  wieder  warm  wurde,  zu  Bewusstsein  kam  und 
am  folgenden  Tage  ausser  Mattigkeit  und  Trockenheit 
im  Pharynx  über  Nichts  zu  klagen  hatte.  Der  etwa 
3G  Stunden  nach  der  Vergiftung  erfolgte  plötzliche  Tod 
kann  nicht  gegen  die  Anwendbarkeit  des  Mittels,  neben 
welchem  übrigens  auch  die  Mogenpmnpe  in  Gebrauch 
gezogen  wurde,  sprechen,  da  bei  der  Section  Degenera- 
tionen der  Leber,  des  Herzens  u.  s.  w.  als  Folge  chro- 
nischen Alkoholismus,  welcher  durch  den  starken  Alko- 
holgeruch  des  hyperäinischen  Gehirns  manifest  wurde, 
sich  fanden,  welche  das  Eintreten  von  Synkope  leicht 
möglich  machten. 

Bei  der  Seltenheit  der  Vergiftung  mit  Am- 
moniakgas verdient  der  folgende  von  Castan  (3) 
mitgetheilto  Fall  Hervorhebung: 

Ein  mit  der  Anfertigung  von  Eis  vermittelst  des 
Apparates  von  Carre  beschäftigter  Mann  blieb  den  aus 
einer  Oeffuung  des  Apparates  entweichenden  Ammoniak- 
dämpfen in  einem  geschlossenen  Raum  5-10  Minuten 
ausgesetzt,  wonach  er  sofort  grosse  Angst,  Erstickungs- 
gefühl, Ooustriction  im  Epigastrium,  Schwindel  uud 
Brennen  im  Halse,  Räuspern  und  Erbrechen  seröser 
Massen,  Blässe  des  Gesichtes,  allgemeine  Abgeschlagen- 
heit  und  Schwäche  bekam.  C.  fand  ihn  in  profuse, 
stark  nach  Ammoniak  riechende  Scbweisse  gebadet,  an 
trockenem,  öfters  sich  wiederholenden  Husten  leidend, 
mit  schwacher  Stimme,  bei  fortwährendem  Auswurf  von 
Speichel  ohne  Kxpcctoration,  mit  kleinem,  frefjuenten 
Pulse;  Temp.  und  Bewusstsein  normal,  keine  Uhouchi, 
Mund  und  Schlund  geröthet.  Die  Symptome  hielten  den 
ersten  Tag  mit  derselben  Intensität  an  und  nahmen 
von  da  ab  allmälig  ab,  am  längsten  hielt  die  Schwäche, 
Appetitlosigkeit  und  der  Magcnschracrz  an.  Am  neun- 
ten Tage  ein  Erstickungsanfall  von  kurzer  Dauer,  dann 
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unter  roborirendor  Behandlung  Genesung.  C.  macht  auf 
das  Fehlen  auscultatorischer  Phänomene  und  auf  den 
Umstand  aufmerksam,  dass  der  Vorgifteto  von  schwacher 
Constitution  und  sehr  heruntergekommen  war. 

Von  den  beiden  durch  Blake  (3)  mitgetheiltcn 
Fällen  von  Vergiftung  durch  Verschlucken  von 
Ammoniak  bietet  einer  dadurch  Interesse,  dass  die 
Patientin  trotz  der  genauesten  Signatur  bei  hollem  Tage 
von  ihrer  Mutter  statt  Ricinusöl  1 i Unzen  Linimcntum 
Ammoniae,  entspr.  4 Dr.  Liquor  Amm-  fort,  erhielt  und 
vollständig  hinunterschluckte;  trotz  der  vollständigen  Ex- 
coriation  von  Mund  und  Schlund  und  Eintreten  doppel- 
ter Pueunomie  scheint  die  Vergiftete  gerettet  zu  sein. 
In  dem  zweiten  Falle  nahm  eine  Kranke  statt  eines 
Schlaftrunkes  ebenfalls,  trotzdem  dasselbe  als  Signatur 
das  Wort  „Poison*  enthielt,  Linimentum  Ammoniae,  und 
zwar  7 Drachmen  (entsprechnnd  2 Drachmen  Liq.  Am- 
mon. fort.);  der  erst  in  2 Stunden  hinzugekommene 
Arzt  fand  sie  mit  rascher,  mühsamer  Resp.,  heftigen 
Schmerzen  im  Schlunde,  die  durch  Sprechen,  obschon 
Pat.  nur  leise  flüsterte,  verschlimmert  wurden,  P.  von 
136  Schlägen,  heisser,  trockener  Haut,  Husten,  den  sie 
zu  unterdrücken  suchte,  da  er  ihr  heftige,  auch  in  die 
von  ihr  als  geschwollen  und  empfindlich  bezeichnete 
Mammae  sich  erstreckende  Schmerzen  verursachte,  Kxco- 
riation  von  Zunge,  Mund  und  Schlund,  extreme  Dyspha- 
gie in  Folge  der  Schmerzen,  Empfindlicbeit  im  Epiga- 
strium  und  über  den  ganzen  Unterleib  gegen  Druck, 
copiöscm  Tbränen-  und  Nasenfluss  bei  intactem  Be- 
wusstsein. Nach  Anwendung  einer  grossen  Menge  ver- 
dünnten Weinessigs,  der  ein  cigenthümliches  Gefühl  von 
Aufbrausen  im  Magen  verursachte,  trat  copiösor  Schweiss 
auf,  und  unter  Gebrauch  von  Oel,  Emollientien  n.  s.  w. 
wurde  die  Intensität  der  Symptome  beseitigt  ; später  kam 
es  zu  constantcr  Entleerung  grosser  Epitbeliumfetzen 
per  os  und  zu  24  Std.  anhaltender  Haematurie,  ohuo 
Ausscheidung  von  Fibrincylindern ; unter  passender  Be- 
handlung schwanden  die  Symptome  seitens  des  Darmes 
in  einigen  Wochen,  am  längsten  persistirten  Dyspnoe 
und  Aphonie;  Raucedo  schwand  erst  in  einigen 
Monaten. 

Bezüglich  der  Anwendung  des  Stickoxydais 
als  Anästheticum  giebt  Maclarrn  (4)  nach  Erfahrun- 
gen, welche  er  mit  Warwick  Hrle  an  etwa  40  Pa- 
tienten bei  Gelegenheit  von  Zahnextractionen  machte, 
an,  dass  die  complete  Wirkung  des  Gases  am  besten  an 
dem  veränderten  Anssehen  und  an  nervösen  Zuckun- 
gen der  Hände  erkannt  werden  könne,  welche  letzteren 
zwar  nicht  überall  eintreten  müssen,  aber  da,  wo  sie 
sich  einige  Secuuden  zeigen,  das  Bestehen  vollkom- 
mener Anästhesie  andcuten  Berühren  derConjunctiva 
ist  unsicher,  da  selbst  bei  völliger  Unempfindlichkeit 
gegen  Schmerz  reflectorisch  Schliesseti  des  Auges  er- 
folgen kann,  während  die  Kranken  bei  noch  bestehen- 
dem Bewusstsein  manchmal  absichtlich  die  Augen 
nicht  schliessen.  Nach  1-2  maliger  Inspiration  des 
reinen  Gases  wird  der  Puls  voller  und  frequenter,  in 
20  Sccunden  das  Athmen  beschleunigt,  in  30  Secun- 
den  das  Gesicht  livid,  in  1 Min.  nehmen  Energie  und 
Frequenz  des  Pulses  fast  constant  ab  und  die  Resp. 
wird  stertorös,  manchmal  auch  schwächer,  und  meistens 
ist  in  80  Sec.  diu  Anästhesie  ausgebildet.  Bei  Ent- 
fernung des  Mundstücks  kommt  Aussetzen  des  Pulses 
(um  1 — 2 Schläge)  und  der  Respiration  (für  4-5 
Athcmzügo)  vor.  Auffallend  ist,  dass  bisweilen  in 
der  Periode  scheinbarer  Bewusstlosigkeit  und  Anal- 
gosie  der  Gehörsinn  geradezu  geschärft  zu  sein 
scheint.  Manchmal  vorkommendo  Muskelrigidität 


macht  das  Einsetzen  eines  Pflockes  zwischen  die  Zähne 
vor  dem  Beginn  der  Inhalation  räthlich.  Die  Anä- 
sthesie erfolgte  frühestens  in  45,  spätestens  in  133 
Sec.,  Excitation  kam  vor  Beginn  der  Narkose  nie 
vor,  wohl  aber  vor  vollständiger  Rückkehr  des  Be- 
wusstseins, insonderheit  bei  jungen  Mädchen,  in  wel- 
cher Zeit  in  3 Fällen  Schwindel,  in  1 etwas  Uebel- 
keit  vorkam.  Die  Insensibilität  dauerte  nicht  über 
1 Minute.  In  einzelnen  Fällen  wurde  das  Ausziehea 
der  Zähne  verspürt,  jedoch  ohne  Schmerzempfindung. 
Sitzende  Position  ist  die  beste,  liegende  lässt  Zurück- 
sinken der  Zunge  und  Fliessen  des  Speichels  in  den 
Pharynx  befürchten.  Maclarkn  dringt  auf  völlige 
Ruhe  im  Operationszimmer  und  auf  Vermeidung  jeder 
Störung  des  Kranken  bis  zum  Wiedereintritt  des 
Bewusstseins,  wovon  er  das  Vorkommen  von  Ex- 
citation ableitet.  Manche  Patienten  hatten  ange- 
nehme Träume,  einzelne  eine  Art  Alpdrücken,  andre 
klagten  über  Rauschen  und  Singen  im  Kopfe. 
Schreien  während  der  Operation  als  Reflexerscheinung 
kam  mehrfach  bei  Kindern  vor;  in  einem  Falle, 
wo  jedoch  vor  der  Inhalation  ein  Glas  Brandy  con- 
sumirt  war,  Kopfweh  im  Verlaufe  des  Operations- 
tages. Maclarkn  will  das  Gas  an  Stelle  des  Chlo- 
roforms bei  allen  Operationen  gesetzt  wissen,  welche 
nur  eine  Minute  dauern  und  erblickt  in  der  Position 
des  Kranken  einen  besonderen  Vorzug  für  die  Be- 
nutzung in  der  Dentistik. 

Charropin  (5),  der  an  sich  selbst  und  verschie- 
denen Freunden  Versuche  machte,  fand,  dass  die 
Inhalation  des  Gases  durchgängig  Pulsbeschleunigung 
bedingt  und  dass  das  Gesicht  stets  vor  dem  Gehör 
schwindet.  Subcutano  Morphiniojection  verlängerte 
die  Narkose  nicht,  die  stets  ohno  Excitation  eintrat. 

7.  Phosphor. 

])  Broadbent,  Phoaphorus  aremedyin  akln  diaeasea.  (Vortrag  in 
Cllofeal  Society  ) Med.  Time»  and  Gai  Apr.  29.  p.  497.  — 3) 
Brlgidi,  VI  n c e n m iFlorcnt),  StudJ  crltici  aulla  alteraaloni  aoa- 
tomo  ■ patologicho  nell'  arvelcuamento  acoto  per  fosforo.  Lo 
8perimentale.  Aprile  p.  349.  Maggio.  p.  439.  — 3)  Bauer,  Joe., 
Der  8toffumaau  bei  der  Phojphortrerglftung.  Zeitecbr.  für  Bio- 
logie VIL  p.  63.  ~ 4)  Battmann  (Dreaden),  Acute  Phosphor- 
vergiftung  mit  abnorm  tiefer  Kürpertemperatur.  Arcb.  d.  Heil- 
kunde. H.  3.  p.  237.  — 5)  Anderson.  W.,  A caae  of  poteoning 
by  phoaphorus  Lancet,  Aug.  3.  p.  199.  — 6)  Anten,  Ecnpol- 
aonnemen:  par  le  phosphore;  mort,  autopaie.  (Uüpitai  militaire 
de  Gand;.  Arch.  mdd.  belgea.  Mare  p.  171.  (Selbatrergiftung 
eine«  Unterofficlere  mit  (wieviel?)  Zündhölzchen,  Tod  am  7.  Taga 
nach  Torausgegangenen  Delirien  und  Singultut;  die  heftige  Gast- 
ralgie  bei  Lebaeiten  entaprach  keiner  starken  Alteration  im 
Magen,  nur  der  Pylorut  und  Duodcnnm  waren  entzündet; 
Erchymosen  Im  Darm,  Neu  und  Mesenlrlum,  Leber-  und  Nieren- 
steatoae).  — 7)  And  an  t,  P.  K. , Empoisonnemant  par  la  päte 
pbosphorde  d'allumette«  cblmlquea;  emploi  de  l'eaaence  de  terd- 
benthine;  gueriaon.  Bull  gdn  de  Thtrap.  Oct.  13.  p.  313.  — 6) 
L avlrotte,  Rmpolaonnemeut  par  le  phoapltore.  Lyon  raed.  14. 
p.  23.  — 9)  Vetter,  A-,  Ueber  die  acute  Pboephorvergiftnng 
und  deren  Behandlung.  Arch.  für  pathol.  Anal.  LIM.  2.  und  3.  H. 
p.  163.  — 10)  En  der«,  Lerln  (Krautburg),  Zur  Nachweisung 
der  Phosphor».  Arcb.  lür  Pharm.  8ept  p.  264. 

Broadbf.nt  (1)  hat  in  der  Voraussetzung,  dass 
Gruppen  von  Körpern  mit  analogen  chemischen  Eigen- 
schaften auch  gleiche  therapeutische  Wirksamkeit 
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zeigen  müssten,  den  Phosphor  nach  Art  des  Arseniks 
bei  Ekzem  und  Psoriasis  benutzt  (zu  3 mal  täglich 
3-7  Tropfen  einer  Lösung  von  10  Grm.  P.  in  Oel, 
in  schleimigen  Vehikel  längere  Zeit  hindurch  gereicht) 
und  in  mehreren  Fällen  Verschwinden  der  Hautaus- 
scbläge  ohne  jedo  topische  Behandlung  erzielt, 
während  in  anderen  das  Exanthem  weder  dem  Phos- 
phor noch  dem  Arsenik  wich. 

Unter  Bezugnahme  auf  4 in  Florenz  vorgekommene 
Xekropsien  mit  Phosphorzüudhölzchen  Vergifteter  ver- 
sucht Brigidi  (2)  eine  Darstellung  der  anatomischen 
Befunde  hei  Phosphorismus  acutus  und  der  Theorieen 
über  deren  Zustandekommen  mit  kritischen  Bemerkungen. 
Brigidi  vertheidigt  die  hämatogene  Natur  des  Icterus 
bei  der  Pbosphorvergiftung,  weil  er  in  mehreren  Fällen 
selbst  bei  hochgradiger  Gelbsucht  keine  ausgeprägte  Ent- 
zündung im  Duodenum  und  keinen  Verschluss  des  Duc- 
tus choledochus  fand,  während  in  allen  Fällen  Verän- 
derung der  rothen  Blutkörperchen,  die  er  blass,  schrum- 
pfig  und  sternförmig,  von  körnigem  Inhalt  getrübt  nennt, 
antraf,  und  weist  die  Identität  der  LeberaiTection  mit 
acuter  Leberatrophie,  sowie  die  entzündliche  Natur  der 
Phosphorleber  ab,  erstere  unter  Betonung  der  verschie- 
denen anatomischen  Charactere  der  Leber  in  seinen  Fäl- 
len und  früheren  Florentiner  Beobachtungen  von  acuter 
gelber  Atrophie  und,  unter  Hervorhebung,  dass  in  den 
fraglichen  Fällen  von  Phosphorismus  Leucin  und  Tyro- 
sin im  Urin  sich  nicht  fanden,  letztere  unter  Hinweis 
auf  das  zu  aetiver  Entzündung  wenig  qualificirte  Blut 
und  die  in  einem  Falle  zur  Hervorrufung  einer  Hepatitis 
pareucbymatosa  nicht  ausreichende  Zeit  von  56  Stunden, 
welche  zwischen  Vergiftung  und  Tod  verflossen  war. 
Dass  es  sich  um  keine  fettige  Infiltration  handle,  will 
B.  daraus  schliessen,  dass  der  Fettgehalt  des  Blutes 
nicht  vermehrt  war.  Die  Fettdegeneration  in  den  Nie- 
ren kommt  nach  B.  bei  keiner  andern  Affection  so  hoch- 
gradig vor,  (bei  Nephritis  parenchymotosa  ausserdem 
stets  neben  vermehrtem  Bindegewebe  und  Bindegewcbs- 
körperchen;  bei  acuter  gelber  Atrophie  ist  die  Farbe 
der  Nierensubstanz  roth  und  nur  leichte  Trübung  des 
Protoplasmas  der  Epithclicn  vorhanden).  Ebenso  con- 
statirte  B.  weder  bei  Typhus,  Icterus  gravis,  noch  bei 
anderen  fieberhaften  Affectiouen  eine  so  hochgradige 
Degeneration  der  quergestreiften  Muskeln,  ausser  bei  lo- 
caler Atrophie  durch  Ankylosou.  s.  w.,  wo  aber  nicht, 
wie  bei  Phosporismus  das  Volumen  der  Muskelfasern  in- 
tact  ist  (In  einem  der  Fälle  beobachtete  B.  nach  Be- 
handeln mit  Essigsäure  und  Austreten  dos  Fettes  aus  den 
Fibrillen  eine  Spur  von  Querstreifung,  die  vorher  nicht 
bestand,  und  Vergrösserung  und  feine  Punctirung  der 
Kerne  des  Sarcolemma).  Boi  Pericarditis,  wo  das  Herz 
äusserlich  bisweilen  gleich  gelb  aussieht,  beschränkt  sich 
die  Verfettung  auf  die  obersten  Muskelstrata.  (ln  einem 
der  Fälle  fand  B.  auch  Trübung  des  Magenepitbels  und 
Verfettung  der  glatten  Muskeln  am  Pylorus,  während 
Uterus,  Aorta  und  Blase  keine  Alteration  zeigten).  Die 
Frage,  ob  der  Befund  bei  acuter  Phosphorvergiftung  vom 
gerichtlich-medicinischem  Standpunkte  aus  als  charakte- 
ristisch anzuschen  sei,  welche  besonders  dadurch  ange- 
regt wurde,  dass  Agnolosi  in  2 Fällen,  wo  er  den  Ma- 
geninhalt auf  Phosphor  prüfte,  und  zwar  auch  in  demje- 
nigen, wo  der  Tod  in  56  Stunden  erfolgt  war.  das  Gift 
vermittelst  des  Mitscherlich’schen  Apparates  nicht  nach- 
weisen  konnte  (in  letzterem  Falle  vielleicht  wegen  des 
das  Leucnten  verhindernden  antidotarisch  gereichten  Ter- 
penthinöls),  beantwortet  Brigidi  dahin,  dass  nach  dem 
gegenwärtigen  Standpunkte  der  Wissenschaft  keine  Krank- 
heit existire,  welche  identischo  Veränderungen  bervor- 
rufe,  verhehlt  aber  nicht,  dass  möglicherweise  Gifte  dies 
zu  thun  im  Stande  sind,  dass  die  Alterationen  vielleicht 
nicht  in  allen  Fällen  von  acutem  Phosphorismus  so  aus- 
gesprochen sind,  wie  in  den  von  ihm  beobachteten,  und 
dass  vielleicht  die  Vehikel  des  Giftes  wie  bezüglich  der 
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örtlichen,  so  auch  hinsichtlich  der  entfernten  Läsionen 
Differenzen  bedingen  können.  So  fand  B.,  was  die  Er- 
scheinungen im  Magen  anlangt,  kleine  Actzschorfe  nur 
nach  Ingestion  der  Zündholzköpfchen  selbst,  Entzüu- 
dungsrötbe  nach  Trinken  einer  Abkochung  und  keine  Alte- 
ration nach  Einbringung  des  Phosphors  mit  Butter. 

Zu  vielfach  direct  entgegengesetzter  Anschauung 
ist  vom  physiologisch-chemischen  Standpunkte  aus 
Bauer  (3),  welcher  unter  Voit  an  Hunden  experi- 
mentelle Studien  über  Phosphorismus  acutus  anstellte, 
gekommen.  Derselbe  erklärt  sich  gegen  die  hämato- 
gene Natur  des  Ikterus  bei  Phosphorvergiftung,  weil 
auch  Voit  die  NAUNTü’schen  Resultate,  dass  Haemo- 
globinlösnng  in  das  Blut  eingespritzt  nicht  Auftreten 
von  Gallenfarbstoff  im  Urin  bedinge,  bestätigte  und 
nach  grosser  Dosis  Binitrobenzoesäure,  welche 
wie  die  Gallensäure  den  Blutkörperchen  das  Haemo- 
globin  entzieht,  blutrothen  Ham,  in  welchem  keine 
Blutkörperchen  nachweisbar  waren,  aber  keinen  gallig 
gefärbten  Urin  auftreten  sah.  Kommt  es  durch  Ein- 
spritzung von  viel  in  Oel  gelöstem  Phosphor  in  s Blut 
zur  Entleerung  blutiger,  lackfarbcner  Flüssigkeit, 
welche  Blutkörperchen  nicht  enthält,  aus  den  Luft- 
wegen, nachdem  vorher  Nebel  phosphoriger  Säure 
aufgetreten,  so  ist  dies  Folge  der  in  loco  gebildeten 
Säure,  da  das  Phänomen  bei  geringerem  Gehalte  des 
Phosphoröls  an  Phosphor  nicht  auftritt,  sondern  nur 
ein  rasch  tödliches  acutes  Lungenoedem  sich  ausbildet. 
Mischt  man  in  ersterem  Falle  das  Blut  mit  der  Lunge 
mit  etwa  der  30  fachen  Menge  einer  4pCt.  Kochsalz- 
lösung, so  schiessen  Ilaemoglobinkrystallo  an,  dagegen 
nicht  aus  dem  Cruralvcnenblute,  während  bei  dem 
aus  der  Lunge  ausgetretenen  Fluidum  dies  dnnkel- 
roth  bleibt  und  keine  Blutkörperchen  absetzt;  dagegen 
ist  in  ersterem  Falle  im  Plasma  oder  Serum  kein 
Hämoglobin  enthalten.  Sauer  reagirendo  Oclsäure 
macht  wie  Phosphoröl  damit  geschütteltes  Blut  lackfar- 
ben,  bewirkt  einen  Niederschlag  von  Eiweiss,  verhin- 
bindert  bei  Zusatz  von  Kochsalzlösung,  die  Senkung 
der  Blutkörperchen  und  lässt  eine  Rothfärbung  der 
Flüssigkeit  resultiren;  ebenso  verdünnto  Salzsäure, 
jedoch  nur,  wenn  sie  bis  zur  sauren  Reaction  zugesetzt 
wird,  während  Zusatz  von  Oel  oder  Durchleitung  von 
Phosphordämphcu  nicht  zur  Auflösung  von  Blutkör- 
perchen führt.  Ist  schon  bei  Einspritzung  von  Pbos- 
phoröl  in  die  Venen  die  Auflösung  der  Blutkörperchen 
eine  örtliche  und  beschränkte,  so  kann  bei  der  Intoxi- 
cation  mit  Phosphor  im  Allgemeinen  um  so  weniger 
davon  die  Rede  sein. 

Um  den  Einfluss  des  Phosphors  auf  den  Eiweiss- 
Umsatz  zu  prüfon,  gab  BAUEHeincm  hungernden  Hunde, 
nachdem  die  Stickstoff- Ausscheidung  im  Harne  annä- 
hernd constant  geworden,  am  13.  Hungertage  Phos- 
phorpasto,  und  erhielt  bis  zum  19.  Tage  eine  sehr  be- 
deutende Zunahme  der  Stickstoffansscheidung  im  Urin, 
und  zwar  ziemlich  proportioncll  mit  den  Vergiftungs- 
Erscheinungen  steigend,  und  im  Maximum  das  Drei- 
fache der  vorhergehenden  Ausscheidung  betragend ; Ei- 
weiss war  im  Harne  nicht  vorhanden , eben  so  wenig 
Leucin,  dagegen  am  Tago  vor  dem  Tode  Tyrosin, 
letzteres  anch  im  Blote,  and  beide  in  Leber  und  Herz 
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des  gestorbenen  Thieres.  Hieraus  ergicbt  sich,  dass 
unter  Einwirkung  von  Phosphor  die  Eiweisszersetzung 
viel  grössere  Dimensionen  annimmt,  als  normal,  und 
dass  es  sich  nicht  bloss  um  unvollkommene  Oxydation, 
die  das  Fett  unzerstört  lässt,  handelt,  zumal  da  ver- 
möge der  ausserordentlich  guten  Congruenz  der  Resul- 
tate der  directen  Stickstoff- Bestimmung  im  Harn  nach 
der  Methode  von  Schneide»  und  Sergen  und  der  Harn- 
stoff bestimmung  nach  Lieiiig  der  Stickstoff  des  Harns 
völlig  auf  Harnstoff  zu  beziehen  scheint,  indem  Vor- 
stufen der  Harnstoffbildung  (Leucin,  Tyrosin)  nicht  oder 
nur  vorübergehend  aoftreten. 

Die  hochgradige  Verfettung  der  Leber  und  sousti- 
gen  Organe  bei  dem  hungernden  Thicre  beweist  die 
Abstammung  des  Fettes  aus  dem  Eiweiss,  da  das  Unter- 
hautbinde-Gewebe  u.  s.  w.  bereits  fetlfrei  (durch  das 
Hungern)  waren,  als  der  Phosphor  zugeführt  wurde, 
und  Nahrung  nicht  gereicht  wurde,  womit  die  Theorie 
von  Düsaut  (Jahresber.  für  1870,  I.  319)  bezüglich 
der  Fettbildung  aus  der  Nahrung  als  beseitigt  betrachtet 
werden  muss,  zumal  da  die  Angabe,  dass  eine  Ge- 
wichtsabnahme nicht  stattfinde,  unrichtig  ist. 

Für  den  Fettgehalt  der  einzelnen  Organe  erhielt 
Bauer  bei  Hunden  folgende  Werthe: 

in  der  Norm  bei  Phosphorvergiftung 


Muskel  . . 

16,7 

42,4 

Herzmuskel  . 

9,2 

20,4 

Leber . . . 

10,4 

30,0 

Bei  einem  in  wenigen  Tagen  an  Phosphorismus  acu- 
tus zu  Grunde  gegangenen  Manne  ergab  die  trockene 
Leber  7G,8  pCt  Fettgehalt  (in  einem  der  Brigidi’schen 
Fülle,  wo  der  Tod  in  56  Stunden  erfolgte,  61,5  pCt ). 

Untersuchungen  der  Respirationsproducte  des  ver- 
gifteten Hundes  ergeben  weiter,  dass  beim  Phosphoris- 
mns  neben  der  Mebrzersetzung  des  Eiwcisses  eine  ge- 
ringere Sauerstoff-Anfnahme  und  Fettzersetzung  statt- 
findet, indem  bei  nicht  erheblicher  Aenderung  der 
Wasscransgabe  die  Kohlensäure-  und  Sauerstoff-Menge 
enorm  herahgedrückt  erscheinen.  Dass  die  Hemmung 
der  Oxydation  nicht  von  einer  Veränderung  der  Blut- 
körperchen herrührt,  beweisen  dio  oben  angeführten 
Thatsachcn,  wie  auch  die  Bildung  des  Fettes  am  Orte, 
wo  man  es  später  findet,  durch  frühere  Angaben  wahr- 
scheinlich gemacht  wird,  und  zwar,  wie  Bager  be- 
merkt, vermuthlich  nach  dem  Modus  des  Eiweisszer- 
falles  in  der  Norm.  nnd»nicht  nur  aus  dem  circuliren- 
den,  sondern  auch  aus  dem  organisirten  Eiweiss.  — 
Schliesslich  beleuchtet  B.  die  Frage,  ob  die  Verfettung 
beim  Phosphorismus  als  Degeneration  zu  betrachten  sei, 
hebt  hervor,  dass  derProcess  des  Entstehens  des  Fettes 
keineswegs  etwas  Pathologisches  ist,  das  Pathologische 
vielmehr  in  der  Nichtzerstörung  oder  zu  reichlichen 
Bildung  bestehe,  und  erklärt  die  Phosphor-Leber  und 
die  gelbe  acute  Atrophie  nur  für  quantitativ,  nicht 
qualitativ  verschiedene  Processe.  — Letztere  Ansicht 
gründet  erdarauf,  dass  bei  Phosphorismus  nicht  selten 
Verkleinerung,  bei  der  aenten  Atrophie  Anfangs  Vcr- 
grösscrting  der  Leber  vorkommt,  dass  bei  letzterer  der 
Procoss  aber  meist  so  rasch  zum  Zerfalle  führe,  dass 
für  die  Infiltration  grösserer  Eiweissmengen  nicht  Zeit 
bleibt,  dio  bei  der  ersteren  (und  noch  mehr  bei  der 


Säuferleber)  hinreichend  vorhanden  ist,  um  eine  Fül- 
lung mit  dem  Zerfallproducte  des  Eiweisses  (Fett)  zu 
ermöglichen,  dass  oft  ein  mikroskopischer  Unterschied 
zwischen  Phosphor-  und  acuter  atrophischer  Leber  sich 
nicht  findet  (eben  so  wenig  in  Nieren,  Herz  und  Mus- 
kulatur bei  beiden  Affectionen),  und  dass  auch  in  den 
Umsetzungs-Producten  ein  Uebergang  existirt,  indem, 
wenn  bei  niederen  Graden  des  Phosphorismus  nur  Auf- 
speicherung des  Fettes  statt  hat,  bei  höheren  noch  an- 
dere Zerfallproducte  des  Eiweisses  unverändert  blei- 
ben, die  aber  (Leucin  und  Tyrosin)  noch  einer  Weiter- 
verbrennung zu  Harnstoff  fähig  sind,  und  deshalb  zwar 
im  Blute  und  in  den  Organen,  nicht  aber  im  Harn  sich 
finden,  während  bei  Atrophia  acuta  die  Umwandlung 
in  Harnstoff  nicht  mohr  vor  sich  gehen  kann. 

ZurCasuistik  der  acuten  Phosphorvergif- 
tung bringt  Battmann  (4)  einen  Fall,  wo  die  Tem- 
peratur in  den  letzten  vier  Stunden  vor  dem  Tode  31°, 2 
— 32°, 6 betrug  und  wo  die  Section  ausser  hochgradiger 
Verfettung  der  Leber,  Nierenriude  und  des  Herzmuskels 
auch  solche  der  Körpermuskeln,  des  Zwerchfells  und  der 
Mesenterialdrüsen  nachwies.  Einen  Fall  von  Phosphor- 
vergiftung, in  deren  Verlaufe  sich  Albuminurie  neben 
ikterischem  Harn  und  eine  Metrorrhagie  einstellte, 
wo  aber  nichts  destoweniger  der  Verlauf  ein  gün- 
stiger war  (Dosis  die  Hälfte  einer  2tstündigen  Maccration 
von  1 Paquet  Zündhölzer  in  1 Glas  Wasser),  hat  Per- 
roud  bei  Gelegenheit  der  Discussion  einer  Beobachtung 
von  Lavirotto  (8)  mitgetheilt,  wobei  er  hervorhebt, 
dass  solciio  mit  Blutungen  und  starker  localer  Läsion 
complicirte  Fälle  von  Phosphorintoxication,  welche  P. 
auf  der  Bildung  von  Phosphorsäure  beruhend  ansieht, 
nicht  immer  die  Folge  davon  seien,  dass  das  Gift  un- 
mittelbar nach  dein  Essen,  welches  stets  zur  Oxydation 
genügende  Mengen  Sauerstoff  enthalte,  genommen  werde, 
da  in  diesem  und  einem  anderen  im  Hötel-Dieu  von 
Lyon  beobachteten  Falle  der  Phosphor  sehr  lange  Zeit 
nach  dem  Genüsse  von  Nahrungsmitteln  verschluckt 
wurde. 

Als  complcxe  Vegiftung  mit  Phosphor  und 
Tabak  scheint  ein  ira  Florentiner  Spital  beobachteter, 
vou  ßrigidi  (2)  mit  5 weiteren,  dort  seit  1856  vorge- 
kommenen Fällen  vou  Phosphorismus  acutus,  von 
denen  nur  ein  leichter  günstig  verlief,  mitgethcilter  Fall 
zu  betrachten  sein,  der  durch  frühzeitige  Anwendung 
eines  Brechmittels,  das  phosphorcscirende  Dämpfe  aus- 
stossende  Massen  und  zerkaute  Cigarrenreste  ans  Licht 
förderte,  günstig  verlief;  die  zuerst  beobachteten  Symp- 
tome waren  energische  Convulsioneu,  von  allgemeiner 
Pro-dration  gefolgt,  kleiner  Puls  von  40  Schlägen,  Temp. 
von  33,08,  Blässe  des  Gesichtes,  welches  intensive  gelbe 
(ikterische?)  Farbe  zeigte,  Geruch  des  Albems  nach  Phos- 
phor lind  heftiger  Schinerz  im  rechten  nypochondrium ; 
doch  erfolgte  schon  in  einigen  Stunden  wesentliche  Bes- 
serung, dio  am  Tage  darauf  völliger  Genesung  Platz 
machte. 

Zur  Behandlung  der  Phosphorvorgiftung 
mit  Terpont hinöl  bringt  Andant(7)  einen  weite- 
ren casuistischen  Beitrag,  der  jedoch  insofern  nicht 
von  Bedeutung  ist,  als  dio  Quantität  des  Phosphors 
keine  sehr  beträchtliche  war,  indem  durch  die  Köpfe 
von  35-40  Wachszündhölzchen,  die  mit  der  Schachte) 
in  ein  auf  dem  Feuer  stehendes  Gericht  (Suppe  mit 
Fleisch)  gerathen  waren,  drei  Erwachsene  vergiftet 
wurden ; indessen  war  die  eine,  welche  nur  von  der 
Suppe  gegessen,  sehr  erheblich  afficirt  (Ikterus, 
Crarapi,  Ameisenkriechen  u.  s.  w.),  während  die  bei- 
den anderen  nur  an  Indigestion  litten,  die  vielleicht 
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olme  jede  Mediation  geschwunden  wäre.  Man  ver- 
gleiche z.  B.  den  Fall  mit  demjenigen  von  Lavirottb 
(8),  in  welchem  ein  Verbrecher  1500  Zündholzköpf- 
chen in  einer  Tasse  Wasser  kochen  Hess  und  diese 
austrank  (ob  auch  den  Rückstand?)  und  dennoch  ge- 
nas, trotzdem  dass  die  Krankheit  sich  sehr  intensiv 
entwickelte  (nach  3 Stunden  Erbrechen  und  15-20 
Stühle  später  Abgescblagenheit,  wiederholte  Blutun- 
gen aus  der  Nase,  Gangrän  des  Zahnfleiches, 
Wackligwerden  der  Zähne,  welche  Symptome 
bei  Pbosphorismus  acutus  sehr  ungewöhnlich  sind), 
dass  keine  antidotarische  Behandlung,  sondern  nur 
eine  symptomatische  (tonisirende)  eingeleitet  wurde, 
welche  noch  dazu  ungeeignet  war,  indem  (allerdings 
erst  am  3.  Tage)  Milch  dargereicht  wurde,  deren 
Fettgehalt  die  Lösung  etwa  vorhandenen  ungelösten 
Phosphors  notbwendig  begünstigen  musste.  Ohne  Er- 
folg hat  Anderson (5)  die  ANDANT’sche  Terpenthinöl- 
mixtur  bei  einem  Kinde  von  20  Monaten  am  3.  Tage 
der  Vergiftung  angewendet,  welches  die  Köpfe  von 
etwa  20  Zündhölzern  abgeleckt  hatte  und  am  1.  Tage 
keinerlei  Symptome  darbot,  dagegen  am  2.,  nachdem 
die  Mutter  demselben  unzweckmässiger 
Weise  eine  Dose  Ricinnsöl  gegeben  hatte, 
in  20stündigcn  Sopor  verfiel ; in  weiterem  Verlaufe 
waren  Fieber  und  örtliche  Erscheinungen,  wie  Schmerz 
im  Epigastrium,  kaffeesatzähnliches  Erbrechen,  Ab- 
gang dunkler  Massen  im  Stuhl  bemerkenswerth,  wel- 
cher auch  die  im  Tractus  nach  dem  Tode  gefundenen 
Veränderungen  (Injcction  der  Magenschleimhaut,  Ka- 
tarrh der  Intestina,  Entzündung  im  Ileum,  besonders 
der  Peyer’schen  Drüsen  und  an  der  Ilcocöcalklappe) 
entsprachen.  Auch  in  einem  von  Brigidi  (2)  mitge- 
theilten,  von  Bklliki  mit  Terpenthinöl  behandelten 
Vergiftungsfalle,  wo  ein  lOjähr.  Mädchen  einen  Auf- 
guss von  Zündhölzern  aus  G Schachteln  nahm,  war  der 
Ausgang,  und  zwar  schon  innerhalb  51  Stunden  ein 
tödtlicher;  auch  hier  waren  vorher  zwei  Ess- 
löffel voll  Oel  als  Antidot  gereicht,  welche 
durchaus  nicht  entzündungswidrig  wirkten,  da  gerade 
in  diesem  Falle  lebhafte  Entzündung  des  Magens  und 
Duodenums  bestand,  obschon  bei  Lebzeiten  kein  Ikterus 
beobachtet  war. 

In  einer  ausführlichen  Abhandlung  über  Phosphor- 
vergiftung empfiehlt  Vetter  (9)  unterMitthcilung  von 
zwei  glücklich  geheilten  Fällen  von  Vergiftung  mit 
ziemlich  erheblichen  Mengen  Phosphor  (in  dem  einen 
Falle  waren  2i  Päckchen  Zündhölzchen  in  lau- 
warmem Kaffe  macerirt  und  nach  tüchtigem  Um- 
rühren die  Maceration  getrunken,  in  dem  andern  ein 
Päckchen  gekocht)  die  combinirto  Anwendung  von 
Coprum  sulfuricum  und  Terpenthinöl,  letzteres  in  Form 
der  ANDANr’schen  Mixtur,  letzteres  zu  0,1  Grm.  alle 
10-15  Min.,  bis  einige  Malo  Erbrochen  erfolgt.  Vf. 
zieht  Andant's  Formel  (01.  Tereb.  10,0,  Mucilag.  Gi. 
Mim.,  300,0,  Syr.  flor.  Aurant.  60,0)  der  Verbindung 
mit  Spir.  aether.  vor,  da  dabei  die  reizende  Wirkung 
des  Terpenthinöls  nicht  so  hcrvortretc,  dabei  Hafer- 
schleim- und  Wassersuppendiät  (Vermeidung  von  fett- 
haltigen Speisen,  Milch !), im  Collaps  Portwein,  bei  hef- 


tigen Magenschmerzen  Hirudd.  ad  epigastrium  und 
Opium  in  Mixtura  gummosa.  In  Hinsicht  des  Terpen- 
thinöls hat  Vetter  auch  Versuche  an  Thieren  ange- 
stellt, welche  im  Wesentlichen  die  von  Köhler  (vgl. 
vorj.  Ber.  I,  320)  erhaltenen  Resultate  bestätigen, 
wonach  nicht  völlig  reines  Terpenthinöl  (von  Vf.  als 
Oleum  Tereb.  rectificatum  bezeichnet),  dagegen  wohl 
das  des  Handels  (nach  Vf.  Oleum  Tereb.  gallicum)  bei 
Phosphorismus  antidotarisch  wirkt,  welcho  Art  des 
Oeles  auch  in  den  beiden  von  Vf.  behandelten  Intoxi- 
cationen  beim  Menschen  in  Anwendung  kam.  Eine 
dritte,  als  01.  Terebinth.  germanicum  bezeiebnete 
Sorte  von  gelblicher  Farbe,  das  am  Boden  eine  gelb- 
lich bräunliche  Harzmasse  abgesetzt  hatte,  leistete  als 
Antidot  nichts,  obschon  es  einen  stärkeren  Ozongehalt 
als  das  01.  gallicum  hatte,  so  dass  also  der  stärkere 
Ozongehalt  an  sich  nicht  massgebend  für  den  Werth 
des  Oels  als  Gegengift  erscheint. 

Zum  Nachweise  des  Phosphors  in  Fällen,  wo  ein 
Kühlrohr  nicht  zur  Hand  und  Eile  geboten  ist,  empfiehlt 
Endcrs  (10)  ein  gewöhnliches  Chlorcalciumrohr  mit 
langer  Spitze,  das  man  iu  ein  Becherglas  mit  wenigen 
Ccm.  Wasser  tauchen  lässt,  anzuweiiden.  Bei  Prüfung 
von  gekautem  Brode  auf  Phosphor  gelang  in  dieser 
Weise  der  Nachweis  durch  das  Leuchten  vollkommen. 

Vetter  (9)  giebt  iu  seinem  Aufsatze  auch  einiges 
auf  die  anatomischen  Befunde  des  Phcsphorisiuus  acutus 
Bezügliche  nach  Versuchen  au  Kaninchen,  wobei  er  im 
Magen  meist  leichte,  nur  1 mal  bis  in  die  Submucosa 
reichende  Erosionen  und  schwarz-braune,  aus  Blutkörper- 
chen und  Speiseconglomeraten  bestellende  Gerinnsel  fand. 
Alle  Phasen  der  Labdrüsendegeneration  fand  er  schon 
bei  einem  in  18  Stunden  gestorbenen  Thier,  albuminöso 
Infiltration  der  Leberzellen  mit  vermehrter  Hyperämie 
bei  einem  Thiere,  das  nur  höchstens  24  Stunden  nach  der 
Vergiftung  gelebt  hatte,  und  hochgradige  Fettdcgeneration 
und  berdweisen  Zerfall  der  Leberzellon  bei  einem  andern, 
das  noch  10  Tage  gelebt  hatte.  — In  Bezng  auf  die 
Symptomatologie  beim  Menschen  unterscheidet  V.:  1). 

leichte  Fälle  mit  nur  geringen  localen  Beschwerden, 
2)  schwere,  nicht  lethale  Fälle  a)  mit  leichten  localen 
Störungen,  aber  schwerem  Nervenleiden  und  mehr  oder 
weniger  starkem  Ikterus,  b)  mit  heftigen  localen  Beschwer- 
den und  massigem  Nervenleideu  c)  mit.  ziemlich  gloich- 
mässigen  örtlichen  und  entfeinten  Erscheinungen  3)  sehr 
schwere,  meist  letale  Fälle,  wobei  a)  alle  wesentlichen 
Symptome  mehr  oder  weniger  stark  ausgeprägt  sind  und 
die  Krankheit  alle  Phasen  durchmacht  oder  b)  der  Zu- 
stand in  den  ersten  Tagen  wenig  bedenklich  erscheint 
und  mit  oder  ohne  Anschluss  schwerer  Hirnsymptome 
der  Tod  durch  Collaps  erfolgt  oder  c)  Anfangs  schwere 
Symptome,  dann  günstige  Remissionen  auftreten,  schliess- 
lich aber  doch  der  Tod  erfolgt  Bezüglich  der  Begrün- 
dung der  von  Vetter  adoptirten  Theorie,  dass  der 
Phosphor  als  solcher  giftig  wirke,  muss  auf  die  Ab- 
handlung selbst  verwiesen  werden. 


8.  Arsenik. 

1)  Vergeljr  (Bordeaux),  Aetlon  de  l'acide  ars<uieux.  Gas.  des 
HAp.  73.  p.  289.  (Fall  von  Idiosynkrasie  gegen  Arsenik,  bei  einer 
Frau,  die  aul  inedirinale  Dosen  arseulger  Säure  stets  Schmerten 
in  der  rechtcu  Abdominalgegend  bekam,  auch  wenn  sie  nicht 
wusste,  dass  aio  Acidum  arsenicosure  nahm;  Dosis  und  1‘raeparat 
sind  nicht  genau  angegeben).  — 2)  Cho  v a 1 1 ier,  A.,  Sur  l'actlon 
phjsiologique  et  tbirapeatique  de  t'arsAnic.  Journ.  de  cbimle 
inid.  D^c.  p,  565.  1870.  (Zusammenstellung  nnd  KiUonnement).  — ' 
3)  Vaudrrjr,  Jules,  Recbercbcs  experimentales  sur  la  pbyslolo- 
gie  de  l’acide  arsenienx.  IV.  40  pp.  Strasbourg.  1870. 
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Vauprev  (3)  hat  an  sich  selbst,  an  verschiedenen |j  drüsen  vervollständigten  das  Krankheitsbild.  Deber 
Individuen  und  an  verschiedenen  Thieren  Versuche  die  Wirkung  höherer  Dosen  auf  die  Ernährung  giebt 


über  dio  Wirkung  kleiner  und  bis  zur  Hervorrufung 
von  Intoxicationserscheinungen  gesteigerter  Gaben  ar- 
seniger  Säure  angestcllt  und  weist  darauf  hin,  dass 
es  nicht  glcichgiltig  sei,  in  welcher  Weise  das  Präpa- 
rat gegeben  werde,  da  Kaninchen,  welche  Acidum  ar- 
senicosutn  in  Pulverform  erhalten,  erst  nach  12,  an- 
dere, welche  dio  Säure  mit  etwas  Wasser  verrieben 
bekamen,  schon  nach  4 Tagen  zu  Grunde  gingen.  Zu 
1-6  Mgr.  gegeben,  rief  die  arsenige  Säure  bei  den 
Versuchspersonen  Verstärkung  und  Beschleunigung 
des  Herzschlages  und  des  Pulses,  Leichtigkeit  des 
Athmens  mit  allgemeinem  Wohlbefinden,  Steigerung 
von  Appetit  und  Durst,  rasche  Digestion,  Vermeh- 
rung aller Secretionen,  mit  Ausnahme  der  Diurese  und 
Vermehrung  der  Muskelactivität  und  schliesslich  Zu- 
nahme des  Gewichtes  hervor.  Bei  Personen  mit 
phlegmatischem  Temperamente  kam  in  Folge  von  5 
Mgr.  Durchfall  zu  Stande.  Nach  einiger  Zeit  hörte 
bei  Anwendung  der  gleichen  Gabe  das  Gefühl  von 
allgemeinem  Wohlbefinden  auf,  um  nach  Vermehrung 
der  Dosis  um  2-4  Mgr.  wieder  anfzutreten.  Bei 
höheren  Giftmengen  (bei  Vaudrky,  nachdem  er  in  ly 
Monaten  von  10  auf  24  Mgr.  gestiegen  war  und  diese 
Dosis  1 Woche  hindurch  genommen  batte)  stellten 
sich  pathologische  Erscheinungen  besonders  seitens 
des  Tractus  und  des  Nervensystems  ein.  Unter  er- 
Bteren  hebtVrf.  hervor:  grauweissen,  dichten  Zungen- 
belag, der  sich  stellenweise  loslöst  und  dann  Vertie- 
fungen mit  rothem  Grunde  erblicken  lässt,  Verlänge- 
rung der  Papillae  filiformes,  anfänglich  Hyperämie, 
später  Lividät  des  Zahnfleisches,  varicöse  Erweiterung 
der  Gefässe,  Geschwürsbildung  und  Blutung  aus  dem- 
selben, Abnahme  des  Appetits,  Störung  der  Verdau- 
ung, Schmerz  im  Epigastrium,  Aufstossen,  Nausea,  Py- 
rosis,  Erbrechen,  letzteres  erst  sehr  spät  auftretend  und 
nachSpeisezufuhr  sich  einstellend,  endlich  weiche,  später 
diarrohische,  übelriechende  Stühle,  welche  nicht  ver- 
daute Nahrungsmittel  enthalten.  Als  zuerst  eintre- 
tende nervöse  Störungen  machten  sich  Schlaflosigkeit, 
Kopfweh,  Neuralgiecn,  Ohrensausen  und  Schwindel 
geltend,  wozu  Stechen  auf  derganzen  Körperoberfläche 
und  Ameisenkricchen  in  den  Extremitäten,  besonders 
den  unteren,  Abnahme  der  Sensibilität,  Abnahme  der 
Muskelkraft,  Schwierigkeiten  im  Gehen,  Crampi  in 
Händen  und  Füssen,  namentlich  in  der  Ruhe  sich  ge- 
sellten; dabei  zeigte  sich  grosse  Empfindlichkeit  ge- 
gen Tomperatursclnvankungen  (nach  Sinken  des  Ther- 
mometers leicht  Frösteln  und  Corvza).  Im  Verlaufe 
dieser  Intoxicationsphänomene  fand  Abnahme  der  Ei- 
genwärme und  Verlangsamung  der  Circulation,  Ver- 
minderung der  Diurese,  Absonderung  trüben,  Harn- 
säure und  Schleim  absetzenden,  eiweisshaltigcn  Urins 
und  Störung  der  Respiration  statt;  die  Augen  waren 
von  blauen  Rändern  umgeben,  glänzend,  die  Pupillen 
erweitert,  die  Sclerotica  deutlich  ikterisch  gefärbt, 
Stechen  und  Druckempfindungen,  Anschwellung  und 
Schmerzhaftigkeit  der  Lider,  Epiphora,  Injeclion  der 
Bindehaut,  kachectischer  Teint,  Entzündung  derTalg- 


Vrf.  an,  dass  Anfangs  das  Körpergewicht  rapid  zu- 
nahm, dann  abnahm  und  später  ein  mehrfacher  Wech- 
sel zwischen  beiden  stattfinde,  womit  gleichzeitig  ein 
Wechsel  in  der  Quantität  des  im  Urin  enthaltenen 
Harnstoffes  und  der  Harnsäure  stattfinde,  von  denen 
imAllgemeinen  nach  denUntersuchungen  von  Ritter  der 
erstere  ab-,  die  Harnsäure  dagegen  zunimmt.  Dass  auch 
Thiere  alhnälig  eine  relativere  Toleranz  gegen  grosse 
Dosen  Arsen  bekommen  können,  geht  daraus  hervor, 
dass  grossen  und  mittleren  Hunden  allmälig  bis  zu 
3 Gm.  pro  die  boigebracht  werden  konnten,  ehe  Ver- 
giftung (Paralyse)  eintrat.  Bei  der  Section  der  Thiere 
wurde  Fettentartung  der  Leber  und  des  Herzens  con- 
stant  gefunden;  das  Blut  war  flüssiger  und  dunkler, 
dio  weissen  Blutkörperchen  vermehrt,  der  Fettgehalt 
desselben  etwas  vermindert.  — Vrf.  nimmt  an.  dass 
die  Wirkung  des  Arseniks  auf  die  Respiration  in  einer 
Reizung  des  Vagus  beruhe,  und  dass  dio  Steatose  in 
der  irritativen  uud  entzündlichen  Action  des  Giftes 
ihren  Grund  habe. 

9.  Antimon. 

1)  Papillaud  (Saujon),  Memoire  sar  l'arsäniate  (Canti  in  o i n e 
et  de  lon  emploi  dans  le«  maladiei  du  coeur.  — 2)  Derselbe, 
Supplement  au  memoire  nur  rarieniate  d’an’.imoioe.  — 3)  Der- 
selbe, Obiervationa  relatives  k i'emplol  de  l’ariänlate  d'aotl- 
moine.  —4)  Deraelbe,  Hur  l’ariäniate  d'antimoine  et  de 
(er  pour  le  traitement  de  la  chloro-anäraie  et  de«  cacbexiei.  — 
5)  Rapport  de  Mr.  Barth  über  dio  vorgenannten  der  Acidämie 
de  mälecino  eingereichten  Mämoire*  de  M.  Papillaud.  Bull,  de 
l’Arad.  de  Mäd.  XXXV.  p.  893.  — 6)  Uouanier,  Lettre  deman- 
dant  que  l’Aeadc.-nie  veuiile  bien  däilgner  lei  präparationi  d ar- 
aämate  d’antimoine  pour  elre  iuiträe»  dant  la  proehalue  edltlon 
du  Codex.  Rapport  de  Mr.  Barth.  Ibtd.  p.  889.  — 7)  Dlaem- 
»ion  sur  l'ariäniate  d’autimolne.  lbid.  p.  893.  900.  91t.  (Durch 
den  Bericht  von  Bartb  über  die  von  um  bereit«  im  Ber.  für 
1867.  I.  p.  433  referlrten  Arbeiten  von  Papillaud  hervorge- 
rufeue  Redeübungen , aue  welchen  nur  hervorzubeben  sein 
dürfte,  daie  Gobley  und  Wurts  in  dem  Arsäniote  d'antimoine 
keine  feitatehende  cbemlache  Verbindung  tu  erkennen  vermögen, 
während  dio  pikanten  Reden  von  Säe  und  6 übler  über  die 
Wirkungen  de«  Ariern  auf  dal  Heri,  von  Barth  n.  A.  über  die 
Ueilbaikeit  organischer  Herxaffectionen  ohne  oder  durch  Ucdtca- 
meute  all  im  Weaentlicben  Xcuei  nicht  bringend  hier  tu  über- 
geben lind).  — 8)  Papillaud,  Läon,  Nouvetle  ätude  aor  la 
mödieation  anänieale  et  iur  l’ariäniate  d'antimuine.  Gax.  mäd. 
de  Parle.  7.  p.  50.  8.  p.  60.  13.  p.  129.  (Auixug  von  Henri 
AI  in  i*  aus  den  P ap  i II  au  d 'ichcn  Brochürcu). 

10.  Silber. 

1)  Scat tergood.  Thomas  (Leeds).  A caie  of  poiioning  by  nitrate 
of  eiiver.  Brit.  mod.  Journ.  May  20.  p.  527.  — 2)  Hart,  Ern., 
Poiioning  by  nitrate  of  lilver.  ibid.  May  27.  p.  552. 

Scattcrgood  (1)  liefert  einen  nicht  uninteressan- 
ten Beitrag  zu  der  so  seltenen  Silbersalpeterver- 
giftung durch  Mittheilung  eines  in  7 Stunden  tödt lieh 
verlaufenen  Falles  bei  einem  15  Monate  alten  Kinde, 
dem  ein  Höllcnstciustück  durch  Unvorsichtigkeit  des 
Arztes  beim  Aetzen  eines  Geschwüres  im  Mundo  in  den 
Magen  gerietb,  worauf  unmittelbar  Erbrechen  eintrat. 
Nach  Application  von  Kochsalz  iu  reichlichen  Mengen 
traten  leichte  Convulsioncn  und  abermaliges  Erbrechen 
von  weissen  käsigen  Massen  (Chlorsilbcr),  nach  3 Std. 
auch  ein  reichlicher,  dieselben  Massen  darbietender  Stuhl 
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auf;  nachdem  das  Kind  3£  Stunden  nach  der  Vergiftung 
in  ruhigen  Schlaf  verfallen  war,  reiterirten  die  Krämpfe 
5 Std.  später,  dann  trat  Collapsus  ein.  Bei  der  25  $ Std. 
nach  dem  Tode  vorgenommenen  Section  war  Todten- 
starre  vorhanden  und  fanden  sich  nicht  im  Munde,  wohl 
aber  im  Oesophagus  2—3  kleine  corrodirte  Stellen;  die 
Magenschleimhaut  war  mit  Ausnahme  einer  kleinen  Su- 
gillation  blass  und  bot  eine  grosse  corrodirte  Partie  von 
der  Cardia  an  der  grossen  Curvatur  4 Zoll  sich  er- 
streckend und  an  der  Cardia  am  anderen  Ende  1 s 
Zoll  breit,  von  glänzend  weisser  Farbe  dar.  Aehnlich 
corrodirt,  jedoch  grau  gefärbt  waren  die  Valvulao  eon- 
niventes  im  Duodenum  und  den  obersten  12  Zoll  des 
Jejunum;  die  Färbung  konnte  weder  abgespült  noch  ab- 
gerieben werden,  doch  wurden  durch  Abreiben  lose 
weisse  Partikel  entfernt,  welche  sich  als  Chlorsilber  aus- 
wiesen. Herz  leer  und  coutrahirt,  die  übrigen  Organe 
gesund.  Silberuitrat  fand  sich  im  Magen-  und  Darm- 
inhalte nicht.  — Scattergood  nimmt  mit  Recht  an, 
dass  die  starke  Verätzung  durch  das  im  abhängigen 
Theile  des  Magens  befindliche  feste  Höllensteinstück  auch 
noch  während  der  Einwirkung  des  Antidots  auf  dessen 
oberer  Fläche  entstanden  sei  und  meint,  dass  mit  dem 
Küchensalz  zweckmässig  gleichzeitig  Eiweiss  oder  Milch 
dargereicht  werde.  Milch  wird  übrigens  auch  von  Ilart 
(2)  auf  Grund  einer  früheren  Beobachtung  an  einem  4j. 
Kinde,  wo  ihm  beim  Aetzen  im  Schlunde  ein  Stück 
Höllenstein  abbrach  und  die  Vergiftungserscheinungen 
in  Folge  der  sofortigen  Darreichung  von  mehreren  Pinten 
Milch  sich  auf  dysenterische  Symptome  von  3 Tagen 
Dauer  und  von  Zeit  zu  Zeit  vorkommendes  Erbrechen 
beschränkten  und  völlige  Genesung  eintrat,  nart  em- 
pfiehlt auch  zur  Neutralisation  der  Lapiswirkung  beim 
Touchiren  der  Augenbindehaut  dio  Milch  statt  Kochsalz- 
lösung. 

1 1.  Quecksilber. 

1)  Brünett,  John  Hughes  (Edinburgh), Forther  etperimenti  de- 
monstrxting  tbat  mercury  h»s  oo  special  action  on  the  liver 
Brit,  rned.  Journ.  Jan.  7.  p.  1.  — 3)  F r a«  er , T ho  m.  R„  Sketch 
of  the  pretent  state  of  our  knowtedge  respectlog  the  action  of 
mercury  on  the  lirer.  (Real  befor«  the  Hed.-chir.  Soc.  of  Edinburgh. 
l.Febr.)  Bdinb.  8.  24  pp.  — 3)  Diecueiion  in  der  Mcd.-chlr.  Soc. 
of  Edinburgh.  Edlnb.  med.  Journ.  March,  p.  836.  — 4)  Duques- 
mel,  De  l'ozyde  jaune  de  mercure  obtenu  par  pröcipllotion,  »on 
etnplol  pour  la  priparation  des  pominades  ophthalmiquea.  Bull. 
gin.  de  Tbörap.  Juili.  30.  p.  73.  (Empfehlung  des  Hydrargyrum 
ox) datum  via  humida  paratum  xu  Augensalben  etc.).  - 5)  Lucai, 
Caae  of  poiaoning  by  corroaire  Sublimate.  Death  from  collapae. 
Med.  Timea  and  Gax  8ept.  28.  p.  382.  (Vergiftung  einca  32jihr. 
Mannes  durch  eine  beträchtlich*  Menge  Sublimat  in  Weinessig 
aufgelöst,  Tod  in  & Stunden  unter  Schmerlen  im  Schlund, 
Speiseröhre,  Magen  nnd  Abdomen,  Erbrechen  und  blutigen 
Stühlen,  sowie  xunehmendem  ColUpa  tödlich  endend  ; bei  der  Section 
fand  sich  die  Mucota  oesophagi  et  ventricull  theilweiae  abgelöat, 
im  Magen  Blutaastritt,  der  Darm  entxündet.)  — 6)  Meeres,  Edsr. 
E.,  (Melksham),  Poisoning  by  the  local  »pplication  of  bicbloride 
of  mercury.  Lancet,  8ept  16.  p.  413.  — 7)  Fox,  Tilbury, 
On  the  tarne  snbject  Ibid.p.4l4.  — 8)  Prüm  en,  Heinr.,  Ueber 
du  Qu  e e ks  1 1 be  r 3 1 h y Ic  hl  or  i d (Aethylsublimat)  In  physiolo- 
gischer, chemischer  und  therapeutischer  Beziehung.  Berlin.  8. 
28  SS.  — 9)  Derselbe,  Einige  Mittheiluogen  über  das  Aethyl- 
Sublimat  oder  Quecksilberathylrhlorld.  Arch.  für  path.  Anat. 
LIV.  1.  und  2.  Heft  p.  269.  (Austug  aus  der  Dissertation).  — 
10)  Müller,  Jul.,  (Breslau).  Weiteres  über  Quecksilber- 
chlort d-Chlornatrlum.  Vorgetragen  io  der  8eblrsUcben 
Oeseliachaft  für  vaterl.  Cultur.  Berl.  klin.  Wochensehr.  49.  S. 
889.  — 11)  ßelllni,  R.,  Del  sali  doppi  di  rocrcurio.  Lo  Sperl- 
mentale.  Giugno.  p.  561. 

An  die  von  dem  Edinbnrgher  Comite  (vgl.  Ber. 
für  1869  I.  376)  vorgenommenen  Versuche  zur  Fest- 
stellung der  Cholagogen  Wirkung  der  Mercuri&lien 


schliesst  Bbnnrtt  (1)  weitero  Experimente,  welcho 
beweisen,  dass  die  Application  von  Blue  pills,  Calo- 
mel  und  Sublimat,  welche  vorher  einem  künstlichen 
Digestionsprocesse  unterworfen  sind,  auf  die  bloss- 
gelegte Oeffnung  des  gemeinsamen  Gallcngangcs,  bei 
Eröffnung  des  Bauches  und  Duodenums,  ebenso  von  ge- 
pulvertem Sublimat  und  Calomel  Ausfliessen  von  Galle 
nicht  bedingen,  welche  auch  auf  mechanische,  electrische 
und  anderweitige  chemische  Reizung  (Essigsäure,  Koch- 
salz, verdünnte  Salpeter-  und  Salzsäure)  nicht  resul- 
tirt.  Da  die  Gallenblase  hei  Hunden,  Katzen  nnd 
Menschen  nicht  contraotil  ist  und  nach  Bknnktt’s  Un- 
tersuchung kein  Muskelstratnna  besitzt,  läugnot  B.  die 
Einwirkung  reflectirter  Reize  auf  dieselbe,  schreibt 
dagegen  dem  Einflüsse  von  Druck  auf  Gallenblase  und 
Leber  in  Folge  erhöhter  Contraction  der  Nachbarmus- 
keln  das  Auftreten  eines  copiösen  Ergusses  von  Galle 
in  das  Duodenum  zu.  Eine  Kritik  der  Versuche  des 
EdinburgherComites  giebt  Fraser  (2)  in  einem  grös- 
seren Aufsatze,  in  welchem  er  zunächst  hervorhebt, 
dass  von  den  Autoren,  welche  nach  ihren  Beobach- 
tungen in  krankhaften  Zuständen  des  Körpers  den 
Mercurialien  eine  cholagoge  Wirkung  zuschreiben, 
diese  in  vier  verschiedenen  Richtungen  aufgefasst 
wird,  indem  die  Einen  nur  einen  vermehrten  Zufluss 
von  Galle  in  die  Intestina,  Andere  eine  vermehrte 
Bildung  von  Gallo  vermöge  einer  dirccten  Action  auf 
die  Leber,  noch  Andere  eine  solche  durch  indirecte 
Wirkung  auf  die  Leber  und  endlich  andere  Vermeh- 
rung der  Gallensecretion  in  Folge  von  Entfernung  ab- 
normer Verhältnisse,  welche  dieselbe  beeinträchtigen, 
supponiren  Dio  letzten  drei  Anschauungen  hält  F. 
bei  dem  gegenwärtigen  Standpunkte  der  Medicin  za 
erweisen,  nicht  für  möglich,  erachtet  dagegen  die 
erste  für  erwiesen,  weil  in  verschiedenen  Krankheiten, 
wo  dio  Stühle  dio  deutlichen  Charaktero  von  Fehlen 
oder  Verminderung  der  Gallo  zeigen,  dieselben  durch 
Mercurialien  die  normale  Beschaffenheit  wieder  an- 
nehmen  oder  in  oigcnthümlichcr  Weise  (wie  auch  die 
Fäces  Gesunder),  verändert  werden  und  dass  die  zu- 
letzt erwähnten  Veränderungen  mit  der  Anwesenheit 
von  Gallenhestandtheiien  in  den  Dejectioncn  in  Zu- 
sammenhang stehen.  Fraser  bestreitet  mit  guten 
Gründen,  dass  diese  cholagoge  Action  nicht  bloss 
durch  rascheres  Hinführen  der  Galle  in  dio  unteren 
Partieen  des  Tractus  in  Folge  der  bei  purgativer  Wir- 
kung gesteigerten  Peristaltik  zu  Stande  komme  oder 
dass  Quecksilberpräparale  durch  Einwirkung  auf  die 
Darmsecreteindirect  biliöse  Stühle  producircn.  Bezüg- 
lich der  Experimente  des  Edinburgher  Comites  wird 
hervorgehoben,  dass  dieselben  nur  einen  in  sehr  enge 
Schranken  eingeengten  Bezug  auf  die  betreffende  Frage 
haben,  weil  sie  sich  nur  auf  die  secretorischo  Thätig- 
keit  der  Leber,  nicht  aber  auf  dio  Ausfuhr  der  Galle 
in  den  Darm  beziehen,  und  weil  sie  mit  der  Theorie, 
dass  Mercurialien  pathologische  Products,  welche  die 
Gallenausfuhr  der  Gallensecretion  behindern,  zu  ent- 
fernen vermögon,  überhaupt  Nichts  zu  schaffen  haben. 
Aber  selbst  die  Nichtwirkung  auf  die  Secretion  auf 
directem  und  indirectem  Wege  scheint  nicht  gehörig 
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bewiesen,  da  die  Gallcnsecretion  offenbar  nnter  dem 
Einflüsse  der  Nerven  steht  und  in  den  Versuchen  di- 
verse Nerven  des  Dnctus  choledochns  und  Umgebung 
nothwendig  durchschnitten  werden  mussten,  welche 
vielleicht  von  Einfluss  auf  die  Gallensecretion  sind. 
Die  bei  den  Versuchen  vorhandenen  abnormen  Ver- 
hältnisse, z.  B.  constante  Irritation  durch  mechanische 
Insulte,  Entzündung  und  Eiterung  in  unmittelbarer 
Nachbarschaft  der  Leber,  Resorption  von  Gallenbe- 
standtheilen  ohne  vorgängige  Modification  durch  Darm- 
digestion, unvollständige  Verdauung  in  Folge  von 
Abwesenheit  der  Galle  im  Darm,  Verletzungen  mehr 
oder  minder  wichtiger  Nerven  entsprechen  nach  F. 
nicht  denjenigen,  unter  welchen  Mercurialien  ibro 
cholagogc  Wirkung  äussern. 

In  einer  Discussion  über  den  Fraser 'sehen  Vortrag 
bebt  Thin  (Shangai)  hervor,  dass  bei  einer  Form  von 
Leberkrankheit  in  China,  deren  Ilauptsymptome  Erschö- 
pfung und  Diarrhoe  sind  und  wo  die  Erscheinungen  sich 
besserten,  sobald  normale  Gallo  secemirt  wurde,  Mercu- 
rialien das  Leiden  verschlimmerten,  während  Rhabarber, 
Schwefel  und  Magnesia  sulfurica  Günstigeres  lieferten. 
Stephenson  fand,  dass  die  lettigen  Stühle  der  Kinder 
nicht  durch  Calomel  beeinflusst  werden.  Wright  be- 
stätigt die  Angabe  von  Fraser,  dass  die  grünen  Stühle 
nach  Mcrcuralien  auch  ohne  Purgiren  eintreten  können 
und  Lister  bezweifelt  die  Abhängigkeit  der  Verände- 
rung des  iktcrischen  Urins  und  Ilautcolorits  resp.  der 
Abnahme  von  Galle  in  den  Geweben  von  eiuer  blossen 
Beschleunigung  des  Transports  der  Galle  in  die  unteren 
Partien  des  Darmes  in  Folgo  gesteigerter  Peristaltik. 

Mit  dem  von  Strkckkk  und  Fra.nki.and  entdeck- 
ten Quecksilberäthylchlorid  (Aethylsublimat), 
das  in  seiner  Constitution  dem  Quecksilberchlorid 
entspricht,  in  welchem  im  Atom  CI  durch  das  Radical 
Acthyl  ersetzt  ist,  und  welches  weisso  silberglänzende, 
wenig  in  Wasser  und  Aetber,  schwierig  in  kaltem, 
reichlich  in  kochendem  Weingeist  lösliche  Blättchen 
von  eigenthümlichem,  jedoch  nicht  unangenehmem  Ge- 
ruch bildet,  hat  Prümrbs  (8)  unter  Lewin  und 
Liebreich  physiologische  und  therapeutische  Versuche 
angestellt.  Chemisch  verhält  sich  dieser  Körper  dem 
Sublimat  gegenüber  sehr  different,  indem  auf 
seine  Lösungen  Jodkalium,  Zinnchlorür,  metallisches 
Kupfer,  Alkalien  und  Mineralsäuren,  Silbernitrat  und 
Schwefelwasserstoff  ohno  Einwirkung  bleiben,  das 
Aethylsublimat  gegen  Pflanzenfarben  sich  neutral  ver- 
hält und  Kiweiss  nicht  coagulirt.  Elektrolytisch  lässt 
sich  sowohl  beim  Sublimat  als  beim  Aethylsublimat 
Quecksilber  in  einer  Lösung  von  1:10000  (rein  und 
mit  organischen  Massen  gemengt)  und  bei  letzterem 
auch  im  Destillate  nachweisen,  was  beim  Sublimat 
nicht  möglich  ist,  und  wodurch  beide  von  einander 
unterschieden  werden  können.  Der  Geruch  lässt  im 
Destillate  Aethylsublimat  schon  vor  dem  eleetrolyti- 
schen  Nachweise  erkennen.  Nach  den  wenig  zahl- 
reichen Thierversuchen  kann  0,12  Grm.  subcutan  in- 
jicirt  Kaninchen  in  10 — 12  Stunden  tödten,  doch 
scheinen  auch  grössere  Dosen  (0,2  Cgrm.)  tolerirt  zu 
werden.  Im  Urin,  Nierensubstanz,  Leber,  Galle  und 
Blut  findet  sich  Quecksilber,  und  zwar  in  der  Leber 
am  reichlichsten.  Dosen  von  5 Grm.  können  14  Tage 
lang  bei  Kaninchen  ohne  Befindensstörung  eingeführt 


werden,  später  tritt  Lähmung  der  Hinterbeine,  und 
Steigerung  der  Reflexerregbarkeit,  schliesslich  Auä- 
sthesie,  krampfhafte  Bewegungen,  Myosis  und  Tod 
ein;  bei  chronischer  Intoxication  ist  das  Blut  in  den 
Ventrikeln  dünnflüssig  und  der  Darm  minder  anämisch 
als  bei  acuter,  Quecksilber  findet  sich  in  allen  Orga- 
nen, mit  Ausnahme  von  Knochen  und  Muskeln,  in 
der  Leber  fohlt  das  Glykogen.  Im  Harn  findet  sich 
Quecksilber  nicht  als  Aethylsnblimat,  da  ersteres 
elektrolytisch  nicht  im  Destillate  nachweisbar  ist. 
Auf  Wunden  wirkt  Aethylsublimat  nicht  ätzend,  wird 
aber  resorbirt 

Therapeutisch  hat  Prümrbs  das  Präparat  in  Sub- 
cutaninjection  in  schwächerer  (1:200)  und  stärkerer 
Lösung  (1:100)  und  in  Salbenform  (1 :50)  bei  constitu- 
tioneller  Syphilis  mit  entschiedenem  Heilerfolge  ange- 
wandt, wobei  weder  örtliche  Entzündung  noch  (bei 
19 — 24  Injectionen  von  5 Mgm.  gelösten  Acthylsubli- 
mats)  Stomatitis  und  Speichelfluss  resultirten.  In  den 
Temparaturverhältnisscnder  damit  behandelten  Perso- 
nen konnte  eine  Regelmässigkeit  nicht  erkannt  werden. 

Müller  (9)  weist  nach,  dass  das  von  Schering 
dargestellte  H y d rargy  ro  - N at  riuio  chloratum 

nicht  den  von  ihm  und  Steru  (vgl.  vorj.  Ber. 
I.  322)  empfohlenen  Präparate  entspreche,  vielmehr  Ei- 
weiss  coagulire,  mit  Kalilauge  eine  gelbrothe  Fällung 
gebe  und  keine  Vorzüge  vor  dem  Sublimat  als  Medicament 
besitze.  Müllcr's  Ily  d rargy  rum  bichloratum 
cum  Natrio  chlorato,  durch  Lösen  von  100  Th. 
Chlornatrium  und  1 Th.  Sublimat  in  dest.  Wasser,  Fil- 
triren  und  Abdampfen  erhalten,  findet  im  Breslauer  Aller- 
heiligen-Spital intern  (zu  2 stdl.  1 Essl,  eine  Lösung 
von  6 Gm.  in  180  Gm.  — pro  die  0.03  Gm.  Sublimat) 
Anwendung,  nachdem  früher  gegebene  geringere  Mengen 
(0,015  pro  die)  zwar  sehr  gut  ertragen  wurden,  aber 
die  Syphilis  erst  in  verhältnissmässig  langer  Zeit  heil- 
ten. Der  Zusatz  von  weniger  Chlornatriuro  ist  unzu- 
lässig, weil  in  derartigen  Lösungen  bei  starker  Verdün- 
nung die  Eiweiss  coagulirende  Eigenschaft  des  Sublimats 
wieder  auftritt. 

Bkllini  (10)  bat  dio  Wirkungsweise  verschiede- 
ner Quecksilbordoppelsalzo  im  Organismus  zu 
erforschen  gesucht.  Die  bekannten  Verbindungen, 
welche  Sublimat  und  Quecksilberjodid  mit  Chlor-,  Jod- 
und  Brornalkalien  bilden,  zersetzen  sich  im  Magensaft 
wie  überhaupt  in  Säurelösungen  (Milchsäure,  Wein- 
säure, Citronensäure)  in  der  Art,  dass  das  einfache 
Quecksilbersalz  frei  wird  und  vorhandenes  Eiweiss 
coagulirt,  weshalb  cs  auch  bei  Thieren,  welchen  die 
Doppelsalze  intern  beigebracht  werden,  zur  Entzün- 
dung und  Verätzung  der  Magenschleimhaut  kommt, 
während  bei  Subeutanapplication  höchstens  Röthung 
erfolgt.  Obschon  die  in  solchen  Säurelösungcn  gebil- 
deten Eiweisscoagula  sich  bei  Neutralisation  dieser 
Lösungen  wieder  auflösen,  hält  B.  die  interne  Admi- 
nistration der  betreffenden  Doppelsalzc  doch  für  wenig 
indicirt  und  die  Resorption  nur  bei  gleichzeitiger  fort- 
gesetzter Anwendung  der  entsprechenden  Alkalisalze 
gesichert.  Im  Blute  bleiben  die  Doppelsalze  unver- 
ändert und  stehen  deshalb  im  Gegensätze  zum  Queck- 
silber-Ammoniumchlorür  und  zum  unter- 
schwefligsauren Natron-  und  Kali  - Queck- 
silber. Die  erstgenannte  Verbindung  fällt  ebenfalls 


Djgitized  by  Google 


THKODOR  HÜSEMANN,  PHARMAKOLOGIE  UNO  TOXIKOLOGIE. 


315 


Eiweiss  in  sauren  Losungen,  wird  aber  im  Darm  und 
im  Blute  unter  Bildung  von  Cblorkalinm  und  Chlor- 
natrium, sowie  von  Ammoniak,  das  dabei,  wie  B.  con- 
statirte,  durch  die  Lungen  eliminirt  wird,  zersetzt. 
Das  Hyposulfit  wird  im  Blute  zu  Sulfit  und  Sulfat 
oxydirt,  welche  mit  Quecksilber  Doppelsalzo  nicht 
bilden.  Allo  Doppelsalze,  am  wenigsten  das  Hydrar- 
gyro-Natrintn  chloratum,  bedingen  Schmerz  und  Irri- 
tation, bei  Kaninchen  tödten  dieselben  daher  vom 
Magen  aus  eher  als  bei  Subrutanapplication  und  treten 
bei  der  letzten  Anwendungsweise  mehr  oder  weniger 
häufige  mucös-gallige  Diarrhöen,  Prostration,  Sinken 
des  Pulses  nnd  der  Temperatur,  Abmagerung  und  Tod 
mit  oder  ohne  Convnlsionen  ein,  worauf  sich  ausser 
localer  Entzündung  und  Röthung  der  Magen-  und 
Darmschlcimhaut,  Hyperämie  der  Leber  und  Venen, 
Anfüllung  des  in  Diastole  stilistebenden  Herzens  mit 
vielem  flüssigen  dunklen  Blute  constatiren  lassen. 
Bei  Fröschen  sinkt  die  Herzaction,  nnd  der  Tod  erfolgt 
rasch  unter  diastolischem  Herzstillstand,  etwas  rascher 
als  nach  Sublimat.  Eine  Anhäufung  der  Doppelsalze 
im  Organismus  stellt  B.  in  Abrede  und  erklärt  bei 
Anwendung  derselben  das  Auftreten  von  Speichelfluss 
und  Cachexia  mercurialis  für  selten  und  immer  ohne 
längere  Dauer  nnd  besondere  Bedeutung. 

Wie  selbst  eine  einzige  Application  von  Qucck- 
si  Ibersublimat  als  locales  Aetzmittel  zu  schwerer 
Intoxication  führen  kann,  beweist  der  Fall  von  Meeres 
(6),  der  bei  einem  9jährigen  Kinde  zur  Beseitigung 
von  Herpes  tonsnrans  nach  vergeblicher  Anwendung 
von  Carbolsäure  mit  dem  Pinsel  alkoholische  Subli- 
matlösung auftrug,  was  keine  Schmerzen  verursachte; 
dagegen  entwickelten  sich  solche  unter  Blasenbildung 
und  Anschwellung  der  Schädelhaube  bald  darauf, 
auch  trat  Diarrhoe  und  Uebelkeit  auf,  und  am  folgen- 
den Tage  kam  es  zu  Speichelfluss,  Anschwellung  der 
Parotis  und  Submaxillaris,  Unruhe,  Schlaflosigkeit, 
welche  sich  in  den  folgenden  Tagen  wie  die  stets 
vorhandene  Neigung  zum  Erbrechen  zwar  besserten, 
doch  trat  am  5.  Tage  plötzlicher  Tod  durch  Syncopo 
ein.  Tilbury  Fox  (7)  will  in  diesem  Falle  eine  be- 
sondere Idiosynkrasie  gegen  Mercurialien  erblicken. 


Nachtrag. 

Willebrand,  F.  Till  fri&a  om  antikutan  applikatlon  af  mer- 
karpreparat.  Flnaka  lik.  »ällvk.  handl.  Bd.  13.  8.  116. 

v.  Will obrand  hat  in  2 Fällen  subcutane  Injec- 
tionen  von  Quecksilberjodid  gegen  Syphilis  mit  gutem 
Erfolge  benutzt.  In  dem  einen  Falle,  bei  einem  52jäh- 
rigen  Manne,  der  8 Jahre  an  der  Krankheit  litt  und 
früher  Merkur  gebraucht  hatte,  wurden  dio  Injectionen 
wegen  eines  Erstickungsanfalles  in  Anwendung  gezogen; 
i Gran  brachten  den  Anfall  zum  Aufhören.  Bei  einem 
4f>jährigen  Manno,  der  au  Gummata  und  Periostitis  des 
Oberarmes  litt,  brachten  3 Injectionen  eine  deutliche 
Reizung  hervor. 

T.  S.  Warncke. 


12.  Blei. 

1)  Hol II W.  H.,  A «oure«  of  leid  poUonlpg.  Brlt.  road.  Journ. 
Jan.  31.  p.  61.  (BlrirarKÜtung  bei  oiiirm  Maacblnvnbauar,  der 
rum  Festmachen  der  Junrturen  häufig  Bleiwcia*  benutzte;  rergl. 
einen  ähnlichen  Fell  hei  einem  Wagenbauer  im  vorj.  Ber.)  — 3) 
Power,  Hon  r y , Source  of  lead  poUuning.  Ibtd.  Jan.  28.  p. 
90.  (Bleltargiftung  bei  einem  hier  und  da  auf  einem  Theater 
mitspielemten  Mann,  narh  dem  Gebrauche  von  Bleiweies  als 
8cbmlnke).  — 3)  Karr,  S.  B,  Thcrapeutice  of  lead  poitoning. 

Ibid.  Febr.  II.  (Enthält  mehrere  Fälle,  wo  die  Bleiaffectlon  durch 
das  Bemalen  eerachiedener  Gegenstände  mit  BlcfweUi,  Mennige 
u.  e.  w.  beding:  war,  und  wo  die  8ymptome  oral  einige  Wochen 
nach  der  Betrhäftlgung  mit  den  Bleifarben  auftraten;  die  ver- 
gifteten Personen  waren  keine  Anstreicher,  sondern  hatten  sich 
nur  gelegentlich  damit  beschäftigt).  — 4)  Thomson,  H.,  Clinl- 
cal  lecture  on  a cate  of  lead  poieoning,  treited  with  iotlide  of 
potaaaiuiu.  Brlt.  med.  Journ  Apr.  6.  p.  362.  — 5)  Lancereanx, 
K.,  Saturnitme  cbroniqtie  avec  acefcv  gouliique*  et  erthrltes  ura* 
tlquea.  Gai.  tndd.  de  Pari»  35.  p.  385.—  6)  Hollis,  W.  Alna* 
Ile,  Can  merrurial  tremors  rorxist  with  chronic  lead  poitoning. 
Brit  med.  Journ,  Jutv  1.  — 7)  Heu  bol,  Km  II  (Kiew),  Patho- 
genese und  Symptom«  der  chronischen  Bleivergiftung.  Experi- 
mentelle Untersuchungen.  144  pp.  8.  Berlin.  — 8)  Traube,  lie- 
ber den  Gebrauch  von  Plumbum  acelicum.  Berliner  klin.  Wo- 
chenschrift 25.  p.  299. 

In  einem  im  Middlcsex  Hospital  beobachteten  Falle 
von  Blcikachexie  (Colikaufälle,  Paralyse),  welche  mit 
Jodkalium  behandelt  wurde,  sah  Thomson  (4)  drei 
Male  im  Laufe  der  Behandlung  Erscheinungen,  welche 
er  als  gemischte  Symptome  von  Jod-  und  Blei- 
vergiftung ansieht  und  für  die  Folge  des  durch  das 
Jodkalium  als  Bleikaliumjodid  freigewordenen  und  wieder 
in  den  Kreislauf  aufgenoinmencn  Bleis  hält,  wofür  er 
die  Bezeichnung  Jodoplumbismus  vorschlägt.  Die 
Symptome  waren  nur  das  erste  Mal  cinigermassen  cha- 
rakteristisch für  Jodismus,  indem  der  Kranke  ausser 
Frostgefühl,  Nausea,  Zunahme  des  Schmerzes  im  Ab- 
domen, heftiges  Kopfweh,  feuchte  naut,  Injection  der 
Bindehaut,  Schnupfen  und  grosse  Prostration  bekam; 
ausserdem  bestand  Empfindlichkeit  des  Uuterleihos,  be- 
sonders in  der  Leber-  und  Milzgcgeud,  sowie  schiessen- 
der  Schmerz  von  den  Knieen  nach  den  Hüften,  gestei- 
gerte Pulsfrequenz  (104)  und  erhöhete  Temperatur  (3S°). 
Das  Jodkalium  war  22  Tage  Inng  alle  G Stunden  zu  4 
Gran  gegeben  und  bedingte,  nachdem  die  Erscheinungen 
vorüber,  offenbar  Besserung  der  Paralyse,  worauf  nach 
18  Tagen  aufs  Neue  die  Jodkaliumbehandlung  cingo- 
leitet  wurde,  bis  nach  drei  Tagen  heftige  Schmerzen  im 
Abdomen,  Kältegefühl  im  Nacken,  Pustelausschlag  auf  der 
linken  Schulter  und  der  rechten  Gesichtshälfte  und 
Fliessen  der  Nase  anftrat,  welche  das  Mittel  wiederum 
10  Tage  aussotzen  Hessen,  während  derer  wiederum  die 
Paralyse  sich  erheblich  besserte.  Nachdem  darauf  3 
mal  täglich  5 Gran  gegeben  waren,  kam  es  nach  19 
Tagen  zu  einem  weiteren  Anfalle  von  Magenschmerzen 
mit  Prostration  und  Fieber,  jedoch  ohne  Cory/.a  und 
Conjunctivitis,  so  dass  er  mehr  den  Character  einer  Ex- 
acerbation des  Sahirnismus  trägt,  wie  solche  von  ver- 
schiedenen Seiten  bei  dor  eliininatorischen  Behandlung 
bereits  früher  beobachtet  wurde. 

Lancereaux  (5)  beschreibt  einen  äusserst  interessan- 
ten Fall  von  tödtlich  endendem  Saturnismus  chronicus, 
bei  welchem  die  nächste  Ursache  zum  Tode  Urämie  in 
Folge  von  Nephritis  gab;  der  betreffende  Kranke,  seit 
seinem  11.  Lebensjahre  Anstreicher,  halte  vom  15.—30. 
Jahre  mehrere  Anfälle  50U  Bleikolik,  im  37.  Jahre  einen 
Anfall  von  Gicht,  an  der  grossen  Zehe  beginnend  und 
auf  andere  Gelenke  übergehend,  welcher  sich  3 mal 
wiederholt,  im  39.  Jahre  Paralyse  der  Vorderarme  und 
im  43.  Jaliro  Albuminurie  bekommen.  Bei  der  Section 
fanden  sich  die  Extensoren  der  Vorderarme  blass  und 
atrophisch,  die  Muskelpriinitivbündcl  auf  $ — \ ihres 
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normalen  Volumens  reducirt,  bei  erhaltener  Querstrei- 
fung und  ohne  Vermehrung  der  Kerne,  die  dazu  gehö- 
rigen Nerven  granulös  entartet,  das  Rückenmark  gesund, 
multiple  weisse  Ablagerungen  von  barnsaurem  Natron 
an  den  Metatarso-Phalangealgclenken , an  den  Kuorpeln 
und  Ligamenten  der  grossen  Zehen  und  in  geringerem 
Maasse  am  Daudgelenk,  milchwcisse  Flecken  am  Ur- 
sprünge der  Aorta  und  auf  der  Innenfläche  der  Vor- 
höfe, interstitielle  Nephritis  und  (von  der  Nephritis  ab- 
hängige?) Hypertrophie  des  linken  Ventrikels,  sowie 
Gastritis  uraemica. 

Nicht  ohne  Interesse  ist  auch  ein  Fall  von  Ilollis 
(G),  in  welchem  wahrscheinlich  chronische  Blei-  und 
Quecksilbervergiftung  gleichzeitig  bestanden , indem  bei 
einem  Spiegelbeleger  Tremor  und  Muskelschwäcbe, 
schwammiges  Zahnfleisch,  Ptyalismus  und  Foetor  oris 
einerseits,  die  blaue  Linie  am  Alveolarrandc,  Colik  und 
Paralyse  der  Extensoren  des  Vorderarms  andererseits 
das  Krankheitsbild  ausmachten,  dessen  erste  Hälfte  durch 
Jodkalium  rasch  schwand,  während  die  zweite,  vermuth- 
lich  auf  Blei  beruhende  länger  persistirte.  In  diesem 
Falle  soll  die  benutzte  Zinnfolie  stark  bleihaltig  ge- 
wesen sein,  ein  Umstand,  welcher  auch  in  einem  2.  von 
II.  beobachteten  Falle  bei  einem  mit  Fabrikation  der- 
selben beschäftigten  Manne  zum  Auftreten  von  Colica 
saturnina  mit  dem  charakteristischen  Bleisaum  Anlass 
gegeben  zu  haben  scheint. 

Heubrl  (7)  bat  in  der  wohl  motivirten  Ueberzeu- 
gung , dass  die  bisher  aufgestellten  Theorien  des  Sa- 
turnismus chronicus  im  Allgemeinen  und  dieneuerdings 
meist  allgemein  angenommene,  ursprünglich  von  Hehle 
aufgestellte,  dann  besonders  von  Güsskrow  und  Hitzig 
(vcrgl.  Bericht  für  1868,  I.  321)  vertretene  specifische 
Action  auf  die  glatten  und  quergestreiften  Muskelfasern 
keineswegs  durch  die  vorliegenden  Studien  völlig  er- 
wiesen seien,  zumal  da  die  von  Gusserow  bei  Kanin- 
chen vorgenommenen  Ermittelungen  des  Bleigehaltes 
bestimmter  Organe  nur  den  absoluten  Gehalt,  nicht 
aber  den  in  gleichen  Gewichtsmengen  verschiedener 
Organe  vorhandenen  berücksichtigen,  und  zum  Theil 
zu  ungenauen  Schätzungen  führten,  eine  experimen- 
telle Studie  an  Hunden  ausgeführt,  deren  Grösse  den 
chemischen  Nachweis  des  Bleies  auch  in  den  kleineren 
Organen , sowie  eine  längere  Zufuhr  von  Blei  ermög- 
lichte, um  so  die  Erscheinungen  des  Saturnismus  chro- 
nicus auch  hervortreten  zu  lassen. 

Die  Versuchstiere  erhielten  im  Verlaufe  der  beiden 
ersten  Versuehswoeben  täglich  0,2 — 0,3  Gm.,  später  bis 
zum  Tode  0,5  Gm  neutrales  essigsaures  Bleioxyd  (nicht 
aber  grössere  Dosen,  weil  ohnehin  der  grösste  Theil  des 
Bleisalzes  als  Schwefelblei  mit  den  Fäces  wiederabging  und 
die  Resorption  durch  Störung  der  Verdauungsorgane 
noch  mehr  beeinträchtigt  sein  würde),  wonach  sich  bei 
den  meisten  schon  in  Folge  der  ersten  Gaben  Avorsion 
gegen  das  Mittel  und  Appetitmangel  bei  starkem  Durste 
einstclltc,  die  bei  den  meisten  rasch  schwanden  und 
gutem  Appetite  Platz  machten,  während  sic  bei  andern 
bestehen  blieben  und  sich  mit  Erbrechen,  bisweilen  auch  mit 
Durchfällen  und  Speichelfluss  complicirten.  Zwischen  den 
Thieren  mit  normaler  uud  gestörter  Digestion  Hessen  sich 
keine  sehr  auffallenden  Differenzen  bezüglich  derresorbirten 
Bleimenge  nachwcisen,  während  sie  solche  in  ausge- 
prägtem Masse  bezüglich  ihrer  Ernährung  darboten,  in- 
dem die  an  Verdauungsstörungen  leidenden  im  Laufe 
der  Vergiftung  die  Hälfte  des  Körpergewichtes,  die  übri- 
gen nur  20 — 40  pCt  einbüssten. 

Bleivergiftungs- Symptome  traten  bei  den  Versuchs- 
tbieren  ziemlich  selten  als  Bleikolik  auf,  wo  dieselben 
bei  scheinbarem  Wohlbefinden,  bisweilen  nach  der  Nah- 


rungsaufnahme, plötzlich  ausserordentlich  unruhig  umher- 
laufen, sich  verkriechen,  bellen  und  heulen,  und  wo 
derartige  Anfälle  wiederholt  recidiviren.  Eigentliche 
Bleiparalyse,  auf  einzelne  Muskeln  beschränkt,  kam  nicht 
vor;  nur  in  den  vorgerückten  Vergiftungsstadien  mit  be- 
deutenderer allgemeiner  Abmagerung,  deutlichem  Schwund 
der  Körpermusculatur  und  allgemeinem  Schwächezust&nd 
zeigte  sich  auffallende  Schwäche  der  hinteren  Extremi- 
täten und  Zittern  beim  Sitzen.  Ganz  constant  traten  in 
der  4.  oder  5.  Woche  eklamptische  Anfälle  von  $ — 1 
und  selbst  mehreren  Stunden  Dauer  mit  Pupillenerweito- 
ruug,  Speichelfluss,  Herabsetzung  der  Empfindlichkeit 
und  Reflexerregbarkeit,  spontaner  Entleerung  von  Koth 
und  Harn,  ein,  verbunden  mit  Coma  in  der  Zwischen- 
zeit und  meist  auf  eine  bedeutende  Verringerung  der 
Diurese  (bei  übrigens  verminderter  Aufnahme  von  Ge- 
tränk) folgend.  In  den  meisten  Fällen  enthielt  der  Urin 
von  der  3.  Woche  an  Gallenfarbstoff,  dagegen  niemals 
Eiweiss  und  keinen,  oder  äusserst  selten  einen  geringen 
Bleigehalt.  In  den  letzten  Vergiftungsstadien  bestand 
meist  hartnäckige  Obstipation,  die  fast  schwarzen,  festen, 
jedoch  nicht  auffallend  trockenen  Massen  enthielten  stets 
mehr  oder  weniger  Blei.  Der  Tod  erfolgte  frühestens 
am  Ende  der  5.,  meist  in  der  6.  und  7.,  seltener  am 
Ende  der  8.  Woche;  bei  den  nicht  verdauungsgestörten 
Thieren , trotzdem  bei  diesen  dio  Bleisalzzufuhr  eine 
reichlichere  war,  nicht  eher  und  bei  reichlicher  Fleisch- 
nahrung sogar  später.  Bei  der  Section  fand  sich  das  Fett 
des  Unterhautzellgewebes  und  auch  an  den  inneren  Or- 
ganen fast  ganz  geschwunden,  die  Muskeln,  namentlich 
Rücken-,  Brust-  und  Hinterschenkelmuskeln,  an  Volumen 
verringert,  die  Gehimsubstanz  weicher  und  feuchter  als 
in  der  Norm,  wenig  Blutpunkte  zeigend,  Hirnventrikel 
leer  oder  einige  Tropfen  Serum  enthaltend,  Rückenmark 
auffallend  weiss,  ebenfalls  weicher  als  normal,  die  Organe 
der  Brust  stets  normal,  Herz  nicht  verkleinert,  Gefässe 
in  ihrer  Structur  nicht  verändert , die  Leber  durchgängig 
rotbbraun,  von  normaler  Consistenz,  dagegen  von  un- 
gewöhnlicher und  gegen  die  Anämie  von  Niere,  Pankreas 
und  Milz  sehr  abstechender  Blutfülle,  die  Gallenblase 
strotzend  von  dunkelgrüner  Galle,  die  sich  auch  reich- 
lich im  oberen  Theile  des  Dünndarms  fand,  die  Magen- 
schleimhaut hellscbiefcrgrau,  zuweilen  stark  gerunzelt, 
die  Darmschleimhaut  blassgrau,  mitunter  mit  reichlichem 
Schleime  überzogen. 

Bei  vier  an  Eclampsia  saturnina  zu  Grunde  ge- 
gangenen Hunden  betrug  derBleigchalt  in  lOOTheilen 
des  frischen  Organs: 


Gehirn  . . . 
Rückenmark 


nerz 


Rechte  Lunge 
Linke  Lunge 
Rechte  Spei 
cheldrüsen 
Linke  Speichel 
drüsen  . . 
Leber  .... 

Milz 

Pankreas  . , 
Rechte  Niere 
Linke  Niere 
Stück  des  Darmes 
Schenkel  ■ Muskel 
Schenkelknochen 
Blut 


1. 

0,0040 

0,0106 


Spuren 


0,0160 

Spuren 

0,0183 

0,0178 

0,0018 

0,0020 

0,0185 

Spuren 


2. 

0,0047 

0,0080 

nicht 

unters. 

0,0010 

0,0012 

0,0058 

0,0103 

Spuren 

0,0035 

l 0,0116 

I 

0,0024 

0,0029 

0,0269 

Spuren 


3. 

0,0037 

0,0069 

0,0023 
j 0,0015 


Spuren 

0,0110 

Spuren 

0,0201 

0,0190 

Spuren 

0,0024 

0,0245 

Spuren 


0,0f'41 

0,0062 

nicht 

unters. 

0,0012 


Spuren 

0,0150 
| Spuren 
I 0,0167 


Spuren 

0,0027 

0,0255 

Spuren 


Es  ergiebt  sich  daraus,  dass  bei  der  chronischen 
Bleivergiftung  das  Knochengerüst  stets  den  grössten 
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Bleigehalt  hatte,  woran  sich  Leber  und  Nieren  schlos- 
sen, während  die  nervösen  Centralorgane  eine  viel  ge- 
ringere Menge,  immer  aber  mehr  Blei  als  die  Muskel- 
Substanz  darboten ; das  Blut  enthielt  immer  weniger, 
als  die  meisten  Organe,  von  denen  einzelne,  wie  Spei- 
cheldrüsen, Lungen,  nicht  immer  in  der  gleichen  Weise 
zum  Blei  sich  verhielten.  — Hkubkl  leugnet  demnach 
die  besondere  Affinität  zu  den  quergestreiften  Muskeln 
und  Accumulation  in  denselben,  wie  sieGusSEROW  an- 
nahm , und  ebenso  zu  den  glatten  Muskelfasern , da 
z.  B.  der  Darm  noch  geringere  Bleimengen  wie  die 
Muskeln  darbot. 

Anders  verhält  sich  die  Verteilung  des  Bleis  bei 
acuter  Bleivergiftung  durch  Einspritzung  grösserer  Men- 
gen Bleisalz  in  die  Venen,  vermöge  der  dabei  im  Blute 
verbleibenden  Bleimengcn,  wonach  gerade  die  blutreich- 
sten Orgaue,  z.  B.  die  besonders  hyporämisehen  Lungen 
und  die  Leber,  aulTallend  reich  erschienen.  Bei  einem 
betreffenden  Versuche  fand  sich  in  100  Grm.  Leber 
0,03*27,  Lungen  0,0527,  Nieren  0,0096,  Rückenmark 
0,0093,  Gehirn  0,0052,  Speicheldrüsen  0,0028,  Pankreas 
0,0023,  Muskel  0,0036;  die  Milz  gab  nur  Spuren.  Von 
gleich  grossen  und  gleich  geformten  Stücken  Leber, 
Muskel-  und  Gehimsubstanz,  welche  ;ü.  in  Bleiacetat- 
lösungen von  gleicher  Beschaffenheit  gleich  lange  ver- 
weilen liess,  fand  er,  dass  Nerven-  und  Muskelsubstanz 
eine  Zunahme,  Lebersubstanz  eine  Abnahme  des  Gewichts 
erfahren,  und  dass  die  Leber  am  meisten,  das  Gehirn 
weniger  und  am  wenigsten  die  M iskelsubstanz  Blei  auf- 
genommen hatten , dass  jedoch,  wenn  auch  im  Allge- 
meinen die  Blciaufnahmc  der  beim  Saturnismus  chroni- 
cus bestehenden  Reihenfolge'entspraeh,  doch  die  aufge- 
nommeneu  Mengen,  namentlich  was  die  Leber  anlangt, 
nicht  in  gleichem  Verhältnisse  stunden  (bei  diesen  Ver- 
suchen 11  : 9 : 5,  bei  der  Intoxication  wie  13  : 4 : 2). 

Hf.dbkl  erörtert  dann  die  Frage,  ob  in  den  Er- 
scheinungen der  Bleivergiftung  solche  Momente  vor- 
handen seien,  welche  auf  eine  besondere  Beziehung 
des  Bleies  zu  den  quergestreiften  und  glatten  Muskel- 
fasern scbliesscn  Hessen , und  sucht  zuerst  die  von 
Hehle  und  Hitzig  angenommene  adstringirendeund  con- 
trahirende  Einwirkung  auf  die  Gefässwandungen  zu  wi- 
derlegen,indem  erdaraufhinweist,dassBleisalzeund  an- 
dere Adstringentia  vorzugsweise  durch  ihre  Affinität  zum 
Eiweiss  adstringirend  wirken,  aber  nicht  nach  zuvoriger 
Verbindung  mit  Eiweiss,  in  welcher  Form  die  Metall- 
salze ja  vom  Magen  aus  resorbirt  werden,  dass  die  im 
Blute  bei  bleikranken  Thieron  und  Menschen  gefun- 
denen Bleimengen  viel  zu  winzig  seien,  um  derartig 
wirken  zu  können,  dass  das  Blut  vielmehr  das  Blei 
stetig,  und  fast  in  demselben  Masse,  wie  es  zur  Re- 
sorption gelangt,  in  die  Organe  und  Gewebe  abgiebt, 
und  beim  Saturnismus  chronicus  niemals  eine  erheb- 
lichere Anhäufung  von  Blei  im  Blute  zustande  kommt. 
Die  von  Hitzig  geforderte  Entbleiung  des  Blutes  durch 
therapeutische  Agenlien  hält  Hkubkl  für  überflüssig, 
da  die  Natur  dieselbe  von  selbst  besorgt.  — Der  von 
Hehle  angenommene  Gefässkrampf  ist,  wie  Hkubkl 
betont,  weder  erwiesen  noch  annehmbar,  da  der  harte 
Puls  bei  Bleikolik  mit  einer  starken  Füllung  des  Ar- 
terienrohrs  und  mit  Verlangsamung  (statt  der  durch 
Verengerung  sämmtlicher  Arterien  resnltirenden  Be- 
schleunignng)  verbunden  ist,  und  nur  während  der  An- 
fälle vorkommt,  und  ebenso  wenig  Hitzig’s  allgemeine 
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Verengerung  der  Gefässe,  welche  nothweudig  hochgra- 
dige Anomalien  der  Blutvertheilung,  Transsudation  etc. 
nach  sich  ziehen  müsste,  die  bei  Bleivergiftungen  nicht 
existiren.  Gegen  die  Annahme,  dass  das  aus  dem  Blut 
abgegebene  Blei  vorzugsweise  und  direct  glatte  und 
quergestreifte  Muskeln  afficire,  und  so  dio  chronische 
Bleivergiftung  bedinge,  macht  H.  zunächst  geltend, 
wie  auffallend  es  erscheinen  müsse,  dass  der  Heber- 
gang  von  Blei  in  dio  Darmrauskcln,  Bauchmuskeln  und 
Flexoren  der  Extremitäten  nur  krampfhafte  Muskel- 
Zuckungen,  in  die  Extensoren  dagegen  stets  Lähmung 
erzeuge,  dass  die  von  Hitzig  auf  Muskelkrämpfo  zu- 
rückgeführte Bleiarthralgie  in  der  Mehrzahl  der  Fälle 
ohne  Krämpfe  verlaufe,  die,  wo  sie  eintreteu,  als  Rc- 
flexcrscheinungen  aufzufassen  seien,  und  mehr  die  Ge- 
lenke als  die  Muskeln  beträfen , und  dass  heftige 
Schmerzen  die  Bleikolik  schon  wegen  der  geringen  Em- 
pfindlichkeit der  Eingeweide  nicht  als  Folge  der  ohne- 
hin nicht  constantcn,  und  wohl  ebenfalls  nur  Reflex- 
Erscheinungen  darstellenden  Darmmuskel- Contractio- 
nen  zu  betrachten  seien.  Dio  bei  Saturnismus  vor- 
kommende Obstipation  betrachtet  II.  mit  Recht  als  nicht 
wesentlich  von  directer  Action  der  Bleipräparate  auf 
die  Darmschleimhaut  und  verminderter  Secrction  der- 
selben abhängig,  weil  in  den  Darm  nur  Bleioxydalbu- 
minat  gelange,  dio  Erscheinung  auch  bei  Einverlei- 
bung durch  die  Respirations  - Organe  vorkommt,  sich 
erst  in  späteren  Stadien  einstellt,  post  mortem  keine 
besondere  Trockenheit  der  Darmoberflächo  constatirt 
wird,  wie  sich  auch  andere Secretionen  eher  vermehrt 
(Galle,  Speichel) , oder  doch  nur  temporär  vermindert 
(Harn)  finden.  Dio  Annahme,  dass  dabei  ein  Krampf 
der  Dannmusculatur  zu  Grunde  liege,  weistH.  ab,  weil 
ein  solcher  gerade  zu  Durchfällen  führen  müsse,  und 
erklärt  die  Verstopfung  aus  abnormer  Erregung  des 
Splanchnicus  als  Hemmungs- Nerven  der  Peristaltik, 
wovon  er  gleichzeitig  auch  dio  (durch  Reizung  des- 
selben Nerven  reflectorisch  erfolgende)  Pulsverlang- 
samung im  Anfalle  und  dio  (nach  CI.  Brrnaru  eben- 
falls vom  Splanchnicus  abhängige)  Verminderung  der 
Diurese  ablcitet. 

Bezüglich  der  Bleilähmung  giebt  Hkubkl  zu,  dass  sie 
gegenüber  anderen  peripherischen  Lähmungen  ein  spe- 
cifisches  Gepräge  trägt,  insofern  die  Atrophio  rascher 
erfolgt  und  in  kurzer  Zeit  hochgradiger  ist,  glaubt 
dies  aber  dadurch  erklären  zu  können,  dass  der  Mus- 
kel theils  unter  dom  Einflüsse  der  ungünstigen 
Ernährungsverhältnisse,  wie  sie  dio  chronische  Metall- 
vergiftung stets  mit  sich  bringt,  theils  unter  dem  der 
Untbätigkcit  in  Folge  der  Lähmung  seines  Nerven 
sich  befindet.  Der  raschere  Schwund  erklärt  nach 
H.  den  rascheren  Verlust  der  galvanischen  Contracti- 
lität  genügend,  ohne  dass  man  daraus  auf  eine  Nicht- 
betheiligung des  Nerven  an  der  Lähmung  zu  schliessen 
berechtigt  ist.  Dio  eigentümliche  Verbreitung  der  Para- 
lysis saturnina,  so  dass  Muskeln,  welche  von  einem 
Nerven  innervirt  werden,  nicht  alle  gleichzeitig  er- 
kranken, bisweilen  sogar  nur  ein  oder  einzelne  Bün- 
del eines  Muskels  gelähmt  werden,  bezieht  H.  darauf, 
dass  das  Blei  seine  Wirkung  auf  die  Nerven  nicht 
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vom  Stamme,  sondern  von  den  intramnscnlären  Enden 
ans  zur  Geltung  bringt. 

Da  nach  den  obigen  Versuchen  das  Blei  zum 
Nervengewcbo  dio  grösscro  Affinität  besitzt,  und  da 
Gifte  überhaupt,  selbst  wenn  sio  nicht  vorwiegend  in 
das  Nervengewebe  anfgenommen  werden,  doch  auf 
dieses  cino  grössere  Wirkung  ausüben,  als  auf  andero 
Systeme,  so  erachtet  II.  auch  beim  Saturnismus 
chronicus  die  Erscheinungen  abhängig  von  einer 
Affection  gewisser  Thcile  des  peripherischen  und  cen- 
tralen Nervensystems  durch  Eingehen  einer  Verbin- 
dung mit  dem  Blei  auf  längere  oder  kürzere  Zeit, 
welcho,  da  sio  weder  leicht  löslich  ist,  noch  leicht 
diffundirt,  weder  zu  jäh  anflretetendcr  acuter,  noch 
zu  rasch  schwindender  Intoxication  Veranlassung 
geben  kann;  dass  auch  Bleikolik  und  Bleiarthralgie 
von  einer  continuirlichen  Wirkung  dieser  Verbindung 
abhängen  können,  folgert  H.  daraus,  dass  auch  durch 
andere  länger  dauernde  pathologische  Einwirkungen 
auf  dio  Nerven  paroxysmenweise  auftretende  Schmer- 
zen bedingt  werden  können,  wobei  er  ausserdem  die 
Möglichkeit,  dass  das  in  den  Knochen,  Nieren  u.  s.  w. 
deponirte  Blei  nach  längerer  Zeit  wieder  in  die  Cir- 
culation  gelangt  und  auf’s  Nene  die  Nerven  afficirt, 
als  Erklärnngsgrund  der  längeren  Pansen  betont. 

Dass  nicht,  wie  Fai.ck  und  Hitzig  annabmen, 
das  Blei  eine  austrocknendo  Wirkung  auf  dio  entfern- 
ten Organe  äussert,  hat  IIkcukl  direct  durch  verglei- 
chende Analysen  erwiesen,  wobei  der  Wassergehalt 
der  an  Bleivergiftung  erlegenen  Hunde  grösser  als  bei 
gesunden  Hunden  war,  wio  dies  folgende  Mittelzahlen 
erweisen : 

Wass' ergeh  alt 


bei  gesunden  Hunden : 

bei  an  Saturnismus 
chron.  gest.  Bünden: 

Gehirn  ....  78,722  pCt, 

81,677  pCt., 

Rückenmark  . 68,846  - 

71,434  - 

Lungen  ....  77,961  - 

79,781  - 

Speicheldrüsen  75,808  - 

77,332  - 

Leber 72,166  - 

74,245  - 

Milz 78,346  - 

78,972  - 

Pankreas  . . . 75,113  - 

76,222  - 

Nieren  ....  79,680  - 

80,512  - 

Muskel  ....  76,289  - 

78,302  - 

Blut 81,917  - 

84,701  - 

Die  Analyse  des  Blutes  bei  einem  und  demselben 
Thiere  vor  und  nach  der  Vergiftung  ergab  eine  Ver- 
minderung der  festen  Blutbcstandthcile  um  50,682  pro 
Miilc  (der  Blutkörperchen  um  49,641,  des  Eiweisses 
um  4.286,  der  festen  Serumbestandthcile  um  7,034 
und  des  Serumei weiss  um  8,073),  dagegen  eine  Ver- 
mehrung des  Wassers  um  50,682  pro  Mille,  der  Ex- 
tractivstolTe  um  1,494,  des  Wassers  des  Serums  um 
7,034  und  der  Extractivstoflc  des  Serums  um  1,296. 
In  anderen  Analysen  betrug  die  Abnahme  der  rothen 
Blutkörperchen  20  — 40  pro  Mille.  Die  somit  vorhandene 
Zerstörung  der  rothen  Blutkörperchen  glnubt  H.  in  Zu- 
sammenhang mit  der  I.cberhyperämic  und  der  vermehr- 
ten Gallensecrction  bringen  zu  können. 

Hinsichtlich  der  Encephalopathia  saturnina  schreibt 
Hkubkl  die  chronischen  Formen  auf  Rechnung  einer 
Affection  der  Ilirnsubstanz  selbst  durch  das  eingcla- 
gertc  Blei,  dio  Eclampsia  saturnina  dagegen  mit 
Traube  und  Rosknstein  auf  capilläre  Anämie  des 


Gehirns,  wobei  er  jedoch  die  Hypothese  Rosbnstrin’s 
von  einer  Wirkung  des  Bleis  auf  die  Gehirncapillaren 
abweist,  die  Anämie  vielmehr  in  der  Mehrzahl  der 
Fälle  auf  Compression  durch  gleichzeitig  bestehendes 
Oedcm  bedingt  ansieht,  in  Fällen,  wo  dieses  fehlt, 
aber  auf  stockende  nnd  unterbrochene  Diurese  und 
der  im  Blute  sich  anhäufenden  Harnbestandtbeile  und 
Kalisalze. 

Traube (8) empfiehlt  Bleizncker  zu  2stdl.  GCgrm. 
bei  Fällen  von  circumscriptem  Brand  der  Lungen,  wo 
Terpenthin  häufig  hilft,  bisweilen  aber  die  Entzün- 
dung der  Umgebung  der  Brandherde  steigert,  und  wo 
später  Acidum  tannicum  am  Platze  ist.  Eino  Verbin- 
dung mit  Digitalis,  um  das  Fieber  berabzusetzen,  ist 
bei  Lungenbrand  nicht nötbig,  wohl  aber  bei  käsiger 
Pneumonie,  wo  die  Dosen  etwas  grösser  zn  bemessen 
sind.  Bei  Blasenleiden,  wo  durch  das  Kathcterisiren 
Bactericnkeimc  eingeführt  und  in  Folge  der  Bildung 
von  kohlensaurem  Ammoniak  es  zu  einer  änsserst 
bösartigen  nekrosirenden  Entzündung  kommt,  wobei 
die  Blasenschleimhaut  vollkommen  abgelöst,  das  Pe- 
ritoneum mitafficirt  wird  und  selbst  Nierenabscessc 
entstehen,  der  Urin  einen  überaus  fötiden  Geruch 
zeigt,  erzielte  Traube  durch  Einspritzung  von  Blei- 
acctat  (6  — 12-18  Crm.  auf  180  Grm.,  3 — 4 mal  täg- 
lich) Heilung;  bei  Fortgoschrittensein  der  Entzündung 
bis  zu  den  Nierenkelchen  reicht  T.  ausserdem  2stdl. 
12Cgrm.  Tannin. 

13.  Chrom. 

DoDzali,  John,  Oa  chroroie  seid  >i  »n  aatlteptle  desinfsr- 
Unt  »tc-,  mor«  e«periallf  u eompared  with  carbolic  arid.  Lan- 
ce», Dec.  16.  p.  817.  Dec.  30.  p.  911. 

Dougall  schreibt  der  Chromsäuro  bei  Weitem 
bedentendere  antiseplische  Wirkungen  zn  als  der 
Carbolsäure,  indem  Rindfleisch  24  Std.  lang  in  wäss- 
riger Chromsäurelösung  (1:2000)  belassen  und  hierauf 
an  freier  Luft  aufgehängt,  in  2 Tagen  ganz  schwarz 
und  in  6 Tagen  so  hart  wie  Holz  war  und  in  letzte- 
rem Zustande  ohne  zu  schimmeln  Monate  lang  sich 
hielt,  während  ein  in  gleicher  Weise  mit  Carbolsiinre- 
lösung  (1 : 1000)  behandeltes  Stück  in  G Tagen  hart, 
schwarzbraun,  schimmelnd  nnd  verdorben  sich  erwies. 
Die  Vis  antiseptica  der  Cbromsäuro  führt  D.  auf  das 
Vermögen  Protelntoffo  zu  coaguliren  zurück,  welches 
das  aller  andern  Säuren  übertrifft  (Carbolsäure  uin 
das  lOfacbe,  Acid.  nitr.  um  das  15  f.,  Sublimat  um 
das  20  f.,  Chloral  tim  das  50  f.).  Kurz  nach  dem  Ein- 
tauchen von  Muskel  in  Chromsäurelösung  bildet  sich 
darin  ein  graues,  körniges  Sediment  von  coagul  rtem 
F.iweiss,  während  dio  tiefrotho  Farbe  des  Muskels  in 
Braungelb  übergebt  nnd  das  Fleisch  schliesslich  wie 
gekocht  aussiebt,  indem  nur  ein  faseriges  Strom  i zu- 
röck  bleibt,  das  beim  Trocknen  äusserst  hart  und  zähe 
wird ; in  Carbolsäure  bleibt  der  Muskel  hellrotb,  etwas 
blcichor,  das  Flnidumwird  roth  und  trübe,  bleibt  aber 
durchsichtig  und  giebt  bei  Zusatz  von  Chrom  täure 
(1 : 1000)  ein  voluminöses  Präcipitat  von  Eiv'ciss. 
Eine  Lösung  von  2 Gran  in  der  Unze  zeigt  sofort  die 
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Gegenwart  von  Eiweiss  in  einer  Lösung  von  Fleisch- 
saft in  20  Th.  Wasser  an,in  verdünnteren  Lösungen  nach 
24stündigem  Stehen.  Auch  Schleim,  Speichel,  Chon- 
drin und  Leim  werden  von  Chromsäure  coagulirt;  die 
beiden  letztem  geben  damit  canariengelbo  Flocken 
nnd  bei  Leim  genügt  zum  Nachweise  schon  cino  Lö- 
sung von  1:5000,  während  conc.  Carboisäurelösung 
(1:20)  nur  leichte  Trübung  in  Leimlösungen  erzeugte. 
Nascirenden  Schwefelwasserstoff  zersetzt  Chromsäure 
in  Wasser  nnd  freien  Schwefel.  Zu  fauligem  Blute, 
Eiter,  Fleisch,  Urin  oderFaccalmassen  gesetzt  entfernt 
Chromsäure  den  Geruch  auf  der  Stelle  vollständig. 
Chromsaures  Kali  wirkt  15  mal  schwächer  coagnlirend. 
Als  Mittel  zur  Verhütung  des  Auftretens  von  Infuso- 
rien u.  s.  w.  übertrifft  Chromsäure  alle  bekannten 
Desinficienticn  und  leistet  in  einer  Lösung  von  1 :3300 
ebensoviel  wie  Carboisäuresolution  von  1:400. 

Dougall  hat  in  der  Kaliumbichromatfabrik  von 
White  in  Sbawfield  auch  die  Chromgoschwüro  bei 
verschiedenen  Arbeitern  untersucht,  die  sich  hauptsäch- 
lich an  den  Händen  und  den  entblössten  Körperteilen 
finden  und  aus  Erosionen  hervorgehen,  welche  mit  dem 
chromsauren  Kali  in  Berührung  kommen  und  mit  Schmerz 
und  Röthe  beginnen,  auf  welche  ein  papulöses  oder 
furunculöses  Aussehen  der  Theile  folgte  und  in  deren 
Mitte  sich  in  einigen  Tagen  ein  cyliudriscbes  Geschwür 
entwickelt,  das  durch  die  Cutis  und  selbst  in  und  durch 
die  Muskeln  dringt  und  schwer  heilt.  Die  nicht  seltene 
Destruction  der  Nasenflügel  und  des  Septum,  selbst  des 
Larynx  bei  Arbeitern  ist  nach  D.  nicht  die  Folge  einer 
specifischen  Affinität  zum  Knorpclgewcbo.  — Ueber  die  be- 
kannte Farbenprobe  aufStrychnin,  wozu  statt  Kali  bichrom. 
auch  Chromsünre  verwendet  werden  kann,  giebt  D.  an, 
dass  dieselbe  dann  besonders  gut  gelingt,  wenn  zur 
Strychninlösung  zuerst  die  Chromverbindung,  dann  die 
Schwefelsäure  zugesetzt  wird,  während  bei  Benutzung 
der  Schwefelsäure  vor  der  Chromsäurc  dieselbe  weniger 
gut  ausfällt  und  bei  Zusatz  der  Strychninlösung  zu  den 
vereinigten  Säuren  feblschlägt 

Therapeutisch  hat  Dougall  die  Chromsäure  in  wäss- 
riger Lösung  (i  Gran  auf  die  Unze)  bei  Ozäna  und  Go- 
norrhoe mit  sehr  befriedigendem  Erfolge  benutzt. 


14.  Alumium. 

Smith,  Curtis  T.  (Middlcport,  Ohio),  Sulfate  ofalnmaa 
an  antiseptlc.  Philadelphia  mod.  and  surg.  Report.  Uajr  20. 
p.  409. 

Smith  fand,  dass  Alaunpulvcr,  beim  Tamponniren 
der  Scheide  bei  Metrorrhagio  verwendet,  der  Entstehung 
putrider  Gerüche  entschieden  entgegengewirkt  und  auf 
Fleisch  gestreut,  die  Fäulniss  desselben  besser  als  Kali 
chloricum  verhütet,  weshalb  er  den  Alaun  sowohl  bei 
Mutterblutungeu,  als  bei  Fluor  albus,  Epistaxis,  Nasen- 
katarrh u.  s.  w.  zur  Tamponnade  empfiehlt. 

15.  Kalk. 

1)  Glicerato  ealcaro-aneste«leo.  T.lgtirla  mcd.M2.  p.  182.  (Aus  I.e  Scal- 
p«l  mitgethellt.)  — 9)  Gujrot,  P„  Phosphate  da  ehaux  contra 
la  «ueur  des  pbtblsiques.  Journ.  do  Chlm.  m<d.  Nos.  p.  535. 

Statt  des  gewöhnlichen  Linimcntum  calcarcum  em- 
pfiehlt .Bruyne  (1)  bei  Verbrennungen  eine  Lösung 
von  8 Gm.  frisch,  gefallt.  Kalkhydrat  in  150  Gm.  Gly- 
cerin unter  Zusatz  von  5 Gm.  Acthcr  annestheticus, 
womit  Comprosscn  feiner  Leinwand  zu  befeuchten  sind, 
anzuwenden  und  glaubt  diese  Formel  auch  bei  atonischen, 
fungösen,  callösen  und  putriden  Geschwüren,  Gangraena 


senilis  und  vielen  Hautkrankheiten,  besonders  trockuon, 
squamösen,  indicirt. 

Guyot  (2)  empfiehlt  den  phosphorsauron  Kalk  als 
Mittel  gegen  Schweisse  der  Phthisiker  zu  2— G Gm. 
pro  die. 

16.  Natrium.  Kalium. 

1)  Poglianl,  An  goto,  Sopra  an  easo  dl  sospattato  avvelenamento 
Gua.  med.  I.ombardia.  12.  13  p.  93.  107.  (Beleuchtung  einet  auf 
der  chirurgischen  Abthollung  des  8pedale  magglore  dl  Nosara 
vorgekommenen  plütxllchcn  Todesfalles,  einen  durch  einen  Stich 
In  den  Hals,  welcher  bis  sum  Quer  fortsalte  dea  5.  Halswirbels 
gedrungen  war  nnd  n.  A.  die  oberflächlichen  Aestc  des  Plexus 
hrachlalis  durchschnitten  hatte,  Verlettton  betreffend,  der  am 
14.  Tage  der  Verletaung  plSttlich  Schüttelfrost  bei  plSttlich  ver- 
ändertem Aussehen  der  Wunde  bekam,  darauf  25  Grm.  Tartarus 
solubllls  in  200  Grm.  Wasser  erhielt,  welche  abführten,  am  fol- 
genden Tage  weniger  Fieber,  aber  starke  Agitation  ohne  locale 
8chmerr.en  aeigte,  dann  am  nächsten  Tage  wiederum  einen  Frost- 
anfnll  mit  Delirien,  starke  Diarrhoe,  später  Sopor  bekam  und 
•tarb.  Bel  der  24  Stunden  nach  dem  Tode  vorgenommenen  8oc- 
tion  fand  sich  der  Magen  verkleinert,  die  Portio  cardiaea  dnreh 
eine  widernatürliche,  xwel  Th.ilergrosse  Oeffnung  Im  Zwerchfell 
mit  dem  linken  Cavura  plenrae  communlelrood,  der  Mageninhalt 
durch  einen  Riss  ausgetreten,  die  Schleimhaut  an  der  kleinen 
Curvatnr  tum  grössten  Theile  icrstürt,  so  dass  die  Musenlaris 
blosslag,  nnd  da,  wo  sie  noch  existirte,  erweicht,  xerfallen.  sebwärx- 
lich  oder  graoroth  gefärbt,  und  eloe  ähnliche  Beachaffenhelt  der 
Schleimhaut  ergab  sich  auch  im  Oesophagus,  sowie  Schwellung 
und  gelbliche  Färbung  der  Mundschleimhaut  nnd  des  Zongenepl- 
thels.  Die  chemische  Untersuchung  einer  geringen  Menge  Ma- 
geninhalt blieb  ohno  Erfolg.  Die  Hoapitalärate  glaubten  nach 
Thierversuchen,  welche  ale  anstellten,  dass  et  sich  um  eioe  Ver- 
giftung mit  Kali  carbonicum  handelte,  welches  allein  bei  Hunden 
ähnliche  Aettungserschelnungen  machte,  nnd  nahmen  an,  dass 
eine  Verwechselung  von  Kall  carbonicum  mit  Kali  tartarlcum  atatt- 
gefnnden  und  den  Tod  bedingt  habe.  Pieao  Ansicht  bekämpft 
Pagllani  nnter  Hinweis  auf  das  Fehlen  aller  Symptome  einer 
eorrosiven  Vergiftung  (locale  Schmorten,  Erbrechen)  bei  dem 
arhon  vor  der  Darreichung  det  Abführmittels  an  einem  Schültel- 
froat  Erkrankten  und  nnter  Annahme  einer  Gaatromalaeie,  die 
atrh  nnter  dem  Einflüsse  einer  (angenommenen)  Vagnsverletxung 
oder  Bückenmarkserachütternng  bei  Lebieiteu  auablldete  und  polt 
mortem  xur  Ruptur  und  aum  Durchbruch  io  die  Pleuren  Voran- 
lasaung  gab).  — 2)  Cbarapj,  Charles,  Etüde  comparäe  de 
l'aetlon  physiotogique  des  tcls  potassiques  et  soudlques  et  en  par- 
tlculler  de  lenrs  chlorures.  IV.  36  pp.  — 3)  Rabutcau,  Re- 
cherehes snr  les  alkallns  et  sur  les  mädicaroenU  appeläs  tempä- 
rnnts;  earbonates  alcalin«,  formiites,  aeätatea,  valärianates,  ancci- 
natea,  malates,  tartrates  alcalin*  etc.;  — fruits  et  vägätaux 
aeltles ; — arides  divers.  Gas.  hebdom.  de  mäd.  43.  46.  48.  p. 
689,  736,  765.  — 4)  Basse,  A.,  Over  het  nnt  en  de  wyae  van 
werking  der  chloorxunre  potaaeh.  Nedert.  Tydschr.  voor 
Genecak.  Afd.  I.  p.  2J8.  — 5)  Falck,  C.  Pb.,  Untersuchung 
über  die  Ausscheidung  des  durch  Infusion  In  das  Blnt  gebrach- 
ten ph  osph  or  s a u r en  Natrons  dnreh  die  Nieren.  Arch.  für 
patbol.  Auat.  L1V.  H.  1.  und  2 p.  173.  — C)  Jovi  tau,  Dä- 
rottre,  Recherchea  experimentales  sur  les  sxotates  de  potasse  et 
de  soude.  Paris.  Thisc. 

Rabutf.ao  (3)  hat  verschiedene  nach  kürzeren 
Berichten  an  die  Acadcmie  (vgl.  vorj.  Ber.  I.  S.  319. 
326)  bereits  früher  von  nns  referirte  Versuche  über 
die  Wirkung  der  kohlensauren  Alkalisalzo  auf  den 
Organismus  in  extenso  veröffentlicht,  aus  denen  wir 
unter  Hinweis  auf  unsere  früheren  Referate  noch  Fol- 
gendes entnehmen.  Nach  doppelt  kohlensaurem 
Kali,  zu  5 Grm.  täglich  ingerirt,  trat  bei  Rabütbaü 
kein  diuretischcr  Effect  ein;  Anfangs  wurde  die  saure 
Roaction  des  Urins  (am  1.  Tage)  nicht  modificirt,  spä- 
ter wurde  sie  fast  neutral  (2-3  St.  nach  der  Ingestion 
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alkalisch),  nach  dem  Aufhören  der  Vorsucho  sofort 
wieder  sauer;  der  Harn  war  im  Anfänge  abwechselnd 
klar  und  durch  Erdphosphate  getrübt,  später  wieder 
klar;  der  Harnstoff  bedeutend  vermindert,  im  Maxi- 
mum um  20  pCt.  G Grm.  bedingten  bei  siebentägiger 
Zufuhr  bei  einer  Frau  dieselben  Phänomene  in  höherem 
Masse,  nur  war  die  Harnmenge  um  vermehrt;  da- 
bei entwickelte  sich  ein  chlorotischer  Zustand  mit  Ab- 
nahme der  Muskelkraft  und  des  Appetits  und  unru- 
higer Schlaf,  welche  Symptome  erst  8 Tago  nach  be- 
endigter Zufuhr  von  Kalibicarbonat  aufhörten.  Nach 
Natron  bicarbonicum,  zu  5 Grm.  täglich  genom- 
men war  bei  einer  anderen  Versuchsperson  (Constant) 
dieHarnmengo  sogar  vermindert,  dieReaction  des  wäh- 
rend des  ganzenTagcsgolassenenHarnsnureineinziges 
Mal  alkalisch,  der  Harnstoff  um  8,7  pCt.  vermindert,  der 
Puls  verlangsamt  von  70  auf  06  und  60;  auch  hier  trat 
nach  im  Ganzen  50  Grm.  ein  Zustand  von  Anämie  mit 
etwas  Schwäche  in  den  Beinen,  etwas Schwiudel,  bleiche 
Gesichtsfarbe  und  beträchtliche  Abmagerung  ein.  Ra- 
buteau  betrachtet  daher  die  Alkalina  als  stärker 
Kachexie  erzeugend  als  Arsen  und  Alkohol,  welche 
zwar  auch  die  Harnstoffmenge  verringern,  aber  dabei 
das  Körpergewicht  vermehren.  Ammonium  ses- 
qu icarbonicum,  zu  5 Grm,  in  drei  Abtheilungen 
täglich  genommen,  bedingten  bei  R.  vermehrte  Diu- 
rese, welche  Anfangs  nicht  sehr  deutlich,  später  ausge- 
sprochen war,  der  Urin  war  nicht  alkalisch,  leicht 
durch  Erdphosphato  getrübt,  der  Harnstoff  etwas  ver- 
mindert, der  Puls  nicht  verändert,  dagegen  die  Temp. 
um  0 gesunken,  die  Phosphate  im  Urin  ver- 
mehrt, die  Sulphate  vermindert;  Diaphorese  fand 
nicht  statt,  obschon  die  eino  Gabe  (1  Grm.)  kurz 
vor  dem  Zubettcgekcn  stets  mit  200  Grm.  Wasser 
ingerirt  wurde.  Ammonium  sesquicarbonicum  geht 
nicht  als  solches  in  den  Urin  über,  sondern  nach 
R.  in  Form  von  Phosphat,  worauf  auch  die  Ver- 
mehrung der  Phosphate  im  Urin  und  der  ge- 
fundene StickstofFgehalt  des  Urins,  soweit  er  dem  Am- 
moniak zuzuschreiben  ist,  übereinstimmt.  Bei  Hunden 
wirken  grössere  Dosen  toxisch  (in  die  Venen  injicirt 
bleibt  1 Grm.  ohne  Wirkung,  2,5  Grm.  wirkt  toxisch, 
4 Grm.  auf  der  Stelle  tödtlicb)  und  zwar  nach  Art  des 
phosphorsauren  und  Jodammoniums  paralysircnd  auf 
die  Musculatur  und  das  Herz,  mit  gleichzeitiger  Steige- 
rung der  Reflexaction  (Auftreten  tetanischer  Krämpfe), 
welche  letztere  Erscheinungen  R.  auf  Freiwerden  von 
Ammoniak  in  Folge  des  Alkaligchaljcs  des  Blutes  be- 
zieht, das  in  Contact  mit  den  Nervcnccntren  die  Re- 
flexaction steigert.  Wegen  der  Flüchtigkeit  des  Am- 
moniaks, das  rasch  durch  die  Lungen  eliminirt  wird, 
so  dass  die  Exhalation  gcröthetes  Lakmuspapier  bläut, 
sind  die  Erscheinungen  des  Tetanus  jedoch  rasch  vor- 
übergehend. Bei  der  Soction  findet  sich  das  Herz  in 
erschlafftem  Zustande,  mit  flüssigem  Blute,  das  links 
eine  rotho  Farbe  hat,  gefüllt,  das  Blut  gerinnt 
vollkommen,  aber  später  als  normal.  Doppelt  kohlen- 
saurcs  Kali  tödteto  sofort  schon  zu  1 Grm.  durch  Herz- 
stillstand; die  noch  zuckenden  Muskeln  der  Brust 


wurden  durch  Bespritzen  mit  einer  Lösung  von  dop- 
pelt kohlensaurem  Kali  rasch  getödtet,  während  andere 
mit  Wasser  besprengte  zu  zucken  fortfuhren.  Nach 
diesen  Versuchen,  welche  in  keiner  Weise  die  alte 
Anschauung  von  Mialuk,  dass  dio  Alkalien  die  Verbren- 
nung im  Blute  befördern,  bestätigen,  glaubt  Rabuteau 
den  Widerspruch  gelöst,  dass  die  Verbindungen  von 
Alkalien  mit  organischen  Säuren,  welche  im  Blute  in 
Alkalicarbonate  sich  umsetzen,  die  Temperatur  vermin- 
dern und  den  Puls  verlangsamen  sollen,  während  sie 
nach  der  MiALHK'schen  Hypothese  ganz  das  Gegentheil 
zeigen  müssten.  Nach  Rabutkau’s  Versuchen  geht 
auch  ameisensaures  Natron  nicht  als  solches  in 
den  Ham  über;  2-3,5  Grm.  wurden  von  Menschen 
ohne  joden  schädlichen  Effect  genommen,  auch  con- 
sumirte  R.  einen  mit  verdünnter  Ameisensäure  berei- 
teten Salat  ohne  Schaden,  wonach  er  sich  für  berech- 
tigt hält,  die  bei  der  etwaigen  Spaltung  des  Chlorals 
im  Blute  entstehende  Ameisensäure  für  jede  Wirkung 
entbehrend  zu  bezeichnen  und  die  bei  Chloralvergif- 
tnng  auftretende  dunkle  Färbung  des  Blutes  (vgl. 
Chloral)  mit  Recht  auf  Asphyxio  zu  beziehen.  Wie 
er  sich  bei  Hunden  nach  Einspritzung  von  essigsau- 
rem Natron  von  der  Alkalescenz  des  Urins  über- 
zeugte, so  fand  er  dies  auch  bei  denselben  nach  in- 
terner Application  von  4 Grm.  baldriansaurem 
Natron  und  5 Grm.  baldriansaurem  Ammo- 
niak, während  bei  ihm  selbst  2 Grm.  des  letzteren 
Salzes,  die  das  Befinden  nicht  im  Mindesten  afficirten, 
die  Acidität  des  Urins  nicht  beeinflussten.  Aus  diesen 
letzten  Versuchen  schliesst  R.,  dass  der  Baldrian, 
wenn  er  eino  antispasmodisebe  Wirkung  besitze,  dieso 
nicht  der  ganz  nach  Art  der  homologen  Fettsäuren 
wirkenden  Baldriansäure  verdanke,  die  in  Verbindung 
mit  Zink  u.  s.  w.  nicht  mehr  als  das  entsprechende 
Butyrat  oder  Acetat  wirken  könne.  Die  Urinsecretion 
blieb  in  R.’s  Versuche  unverändert.  Auch  bern- 
steinsaures Natron  (zu  2 Grm.  beim  Hundo  und 
zu  2,5  Grm.  bei  R.)  bewirkte  Alkalinität  des  Urins. 

Schliesslich  hebt  Rabuteau  bevor,  dass  nicht  die 
Säuren  insgesamrat,  wohl  aber  die  saure  Alkalisalze 
enthaltenden  Früchte  und  sauren  Vegetabilien  als  Tem- 
perantia  wirken  können;  allerdings  vermindere  a.  B. 
Essigsäure  durch  Bildung  von  essigsaurem  Natron  im 
Blute  zunächst  die  Alkalinität  des  letzteren,  aber  durch 
sofortige  Umsetzung  des  gebildeten  Salzes  in  Natronbi- 
carbonat  erlangte  das  Blut  seine  Alkalinität  wieder,  so 
dass  die  Resultate  der  Wirkung  dieser  Säuren,  abgesehen 
von  der  durch  ihre  Verbrennung  bedingten  Wärme  und 
durch  ihre  durstlöschenden  Eigenschaften  gleich  Null  seien. 
— Saure  Früchte  erhöheten  dagegen  die  Alkalinität  des 
Blutes  und  wirkten  durch  diesen  Umstand  temperirend. 
Salzsäure  könne  nicht  temperirend  wirken,  weil  sie 
Chlornatrium  im  Blute  erzeuge,  welches  Harnstoff  und 
Kohlensäureausscbcidung  vermehre  und  die  Eigenwärme 
steigere,  dagegen  schreibt  Rabuteau  nach  Versuchen, 
welche  er  mit  Jovitzu  (6)  angestellt  hat,  der  Salpeter- 
säure eine  temperirende  Wirkung  zu.  Jovitzu  nahm 
mehrere  Tage  pro  die  10  Gm.  Kali  nitricum  und  ein 
andres  Mal  Natron  nitricum,  wonach  Verminderung  des 
Harnstoffes,  Sinken  der  Temperatur  um  \ 0 und  des 
Pulses  um  3 Schläge  eintrat.  Da  sich  nun  bei  Darreichung 
der  Salpetersäure  im  Blute  salpetersaures  Natron  bilde, 
so  müsse  einerseits  durch  letzteres  eine  temperirende 
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Wirkung  resultiren,  andererseits  eine  Steigerung  der  Flui- 
dität  des  Blutes,  weshalb  das  .Mittel  ofenbar  bei  Albu- 
minurie jedes  Erfolges  entbehre. 

Sasse  (4)  sieht  in  der  Wirkung  des  chlorsauren 
Kalis,  dessen  ausserordentlich  heilsame  Wirkung  bei 
Mundaffectioncn  er  für  völlig  erwiesen  hält  und  das  ihm 
günstige  Dienste  gegen  Kratzen  und  Küthe  im  Halse 
in  Folge  catarrhalischer  Affectionen  und  häufigen  Hustens, 
sowie  bei  schlaffen  Fussgeschwüren  und  manchmal  bei  Ma- 
genkatarrben  in  Folge  von  Malariaaffectionen  leistete, 
hauptsächlich  eine  Kaliwirkung,  die  allen  Kalisalzen  ge- 
meinsam ist,  beruhend  auf  Erhöhung  der  Contraetion 
der  Gefässmuskeln,  welche  Action  die  Kaliverbindungen 
wiederum  in  Gegensatz  zu  den  Natronsalzen  stellt, 
welche  gradezu  zu  Austritt  von  Blut  per  diapedesin  An- 
lass geben  können,  während,  wie  sich  Sasse  bei  scor- 
butischen  Affectionen  in  Folge  von  Malariakrankheiten 
überzeugte,  Kali  chloricum  diese  zu  heilen  vermag,  was 
ja  auch  von  anderen  Kaliverbindungon  (Chlorkalium, 
Salpeter,  kalisalzreicben  Vcgetabilien  u.  s.  w ) durch 
verschiedene  Forscher  bestätigt  ist.  Ob  an  der  Wirkung 
bei  Magenkatarrhen  das  theoretisch  vorauszusetzende 
Freiwerden  von  Chlor  durch  Einwirkung  von  Salzsäure 
auch  chlorsaures  Kali  mit  im  Spiele  ist,  lässt  S.  dahin- 
gestellt sein,  meint  aber,  dass  möglicher  Weise  exces- 
sive  Säurebildung  in  Folge  von  Katarrhen  bei  Darreichung 
grosser  Gaben  von  cblorsaurem  Kali  zu  unangenehmen 
Symptomen  vermöge  Entstehung  von  Chlor  im  Magen 
führen  können.  In  einem  Falle  von  intensiver  Stoma- 
cace  bei  einem  Kinde  in  Amsterdam  hatte  Chlorkalium, 
welches  aus  Versehen,  statt  chlorsauren  Kalis  verordnet 
war,  überraschend  günstigen  Effect. 

Falck  (5)  theilt  3 Versuche  an  Hunden  über  die 
Ausscheidung  von  phosphorsaurem  Natron  nach  Infusion 
desselben  mit,  aus  denen  sich  ergibt,  dass  die  Elimina- 
tion all  malig  geschieht  und  bei  nicht  zu  erheblichen 
Mengen  (z.  B.  in  einem  Versuche,  5,395  Gm.)  zwischen 
(3  und  7 Stunden  die  ganze  Quantität  den  Organismus 
durch  den  Urin  wieder  verlassen  hat,  während  bei  grös- 
seren Quantitäten  (9— 10  Gm.)  in  Zeit  von  8 — 9 Stunden 
erheblich  weniger  (56  resp.  70  pCt.)  ausgeschieden 
wurde  und  in  dem  einen  Falle  sogar  in  20  Stunden  nur 
87  pCt.  bei  dem  nach  der  Infusion  in  allgemeinen 
Tetanus  und  Adynamie  verfallenen  Thiere  zur  Ausschei- 
dung gelangten.  Erbrechen  und  Entleerung  schmierigen 
Kothes  deuten  im  letzten  Falle  auf  theilweise  Elimination 
durch  den  Darm.  Die  stündliche  Ausscheidung  durch 
die  Nieren.  Die  Elimination  ist  ungleichmässig ; inner- 
halb der  ersten  beiden  Stunden  weitaus  am  stärksten, 
von  da  ab  geringer,  wobei  die  Procente  in  allen  Ver- 
suchen differirten.  Wird  in  den  ersten  Stunden  wenig 
eliminirt,  so  kann  später  noch  einmal  eine  Steigerung 
erfolgen 

Champy  (2)  theilt  in  seiner  Dissertation  über  die 
Wirkung  der  Natrium-  und  Kaliumverbindungen,  in 
welcher  er  die  toxische  Action  der  letzteren  auf  Alteration 
des  Blutes  und  der  Blutkörperchen  bezieht,  aus  der  erst 
seeuudär  Paralyse  der  Muskeln  und  Nerven  resultire, 
eine  genau  beobachtete  Vergiftung  durch  Kalisa- 
peter  aus  der  Praxis  von  Ritter  mit: 

Ein  Tripperkranker,  welchem  R.  1 — 2 Lit.  Wasser 
mit  1 Tbeelöffel  voll  Nitrum  pro  die  als  Getränk  ordi- 
nirt  hatte,  nahm  statt  dessen  am  1.  Tage  3 Esslöffel 
voll  in  Lösung,  wonach  sich  Abends  Migräne,  Fieber, 
Brennen  beim  Uriniren  und  seltenes  Harnlassen  ein- 
stellten, am  2.  Tage  4 Esslöffel,  worauf  Pat.  am  Abend 
febrile  Agitation,  heftige  Kopfschmerzen,  Photophobie, 
fortwährendes  Thränen,  Anschwellung  der  Augenlider, 
kirschrothe  Färbung  des  Mundes,  fortwährendes  Räus- 
pern, Durst,  nissigen  Zungenbelag,  Schmerzen  im  Magen, 
Obstipation,  Neigung  zum  Brechen  darbot;  Urinabson- 
derung vermindert,  starke  Transspiration  von  sehr  sal- 
zigem Schweiss,  in  welchem  das  Vorhandensein 
von  Nitraten  durch  chemische  Analyse constatirt  wurde, 
Gescblechtstheile  geschwollen,  Tripperausfluss  unterdrückt, 


P.  130.  Pat.  hatte  im  Ganzen  123  Gm.,  d.  i.  pro  dosi 
16  Gm.  genommen.  Prolongirte  laue  Bäder  und  reich- 
liches schleimiges  Getränk  beseitigten  die  Erscheinungen 
in  24  Stunden,  worauf  der  Ausfluss  wieder  erschien;  grosse 
Abgeschlagenheit  blieb  noch  einige  Zeit  zurück 

B.  Pharmakologie  und  Toxikologie  der  orga- 
nischen Verbindungen. 

a.  Künstlich  darstellbare  Kohlenstoff- 
Verbindungen. 

1 . Kohlenstoff. 

K^rny.  De  1' eniploi  du  charbon  v^^cial  en  lh6rapeu(ique.  Uuion 
«nid.  111.  (VkI.  Ber.  für  1867.  I.  446.  Scheint  Reclame  für  dl« 
BelluC'echcn  Koblcnpn-tillen  Im  Gewände  eines  wUeenechaftlif  hen 
Jonrnalartikcls). 

2.  Kohlenoxyd. 

I)  Grihant,  Rur  l'oxyde  de  ezrbone,  son  abiorptlnn  par  les  pou- 
nrnnt.  Journ.  de  chlmie  raid.  Rcpt.  - Die.  1870.  p.  433.  — 2) 
Turner,  R.  und  Turner,  U.  S.  (Keilli),  Cetes  of  poiionlng 
by  tbe  emanalions  of  burning  pr.it  and  coal;  with  remarki. 
Edinb.  med.  Journ.  Marrh.  p.  706.  — 3)  Asphyxie  par  le  chtr- 
bon.  Journ.  de  Cbim.  old.  Repl.  p.  468.  (Vergiftung  von  2 
Frw.  und  3 Kindern  durch  Anwendung  eines  Kohlenbeckens  im 
verschlossenen  Zimmer;  Tod  eines  Kindes).  — 4)  Lanz,  Zur 
Casuistik  der  Kohlendunstvcrgiftung.  Combi.  Schweizer  Aerzte. 
12.  p.  324. 

Gekraut  (1)  hat  den  Versuch  gemacht,  in  ver- 
schiedenen Phasen  der  Kohlenoxydvergiftung  die  Menge 
des  mit  den  rothen  Blutkörperchen  verbundenen  Gases 
zu  bestimmen  und  ist  dabei  zu  dem  Resultate  gelangt, 
dass  bei  Tbieren,  welche  Luft  mit  lüpCt.  Kohlenoxyd 
athmen,  schon  zwischen  10  und  25  Secunden  das  Blut 
4 pCt.  Kohlenoxyd  und  weniger  Sauerstoff  als  normales 
Blut  enthält,  und  dass  nach  75 — 90  Sec.  der  Kohlen- 
oxydgehalt bereits  auf  18,4  pCt.  gestiegen,  der  Sauer- 
stoff auf  4pCt.  vermindert  ist.  Grehant  zieht  aus 
diesen  Versuchen  den  Schluss,  dass  auch  bei  Menschen 
in  einer  mit  toxischen  Gasen  geschwängerten  Atmos- 
phäre die  Vergiftung  des  Blutes  bereits  in  der  ersten 
Minute  erfolgt.  Für  Arbeiter  in  Latrinen  und  Minen 
giebt  G.  den  Rath,  vor  dem  Eintritt  in  die  Arbeits- 
räumo  einen  Vogel  oder  ein  kleines  Säugethier  (Ratte, 
Meerschweinchen)  in  einem  Käfige  in  die  verdächtige 
Atmosphäre  zu  bringen,  um  durch  die  Einwirkung 
auf  diese  die  Giftigkeit  oder  Ungiftigkeit  festzustellen, 
welche  letztere  als  constatirt  anzuschen  ist,  wenn  das 
Thier  in  dem  Raume  10-15  Minuten  ohne  Schaden 
verweilt. 

Einen  nicht  uninteressanten  Beitrag  zur  Symptoma- 
tologie und  zum  Leichenbefunde  der  Koblcndunstvergif- 
tung  liefern  R.  und  R.  S.  Turner  (2)  durch  Mitthei- 
lungen über  eine  durch  das  Erwärmen  zweier  durch  eine 
Bretterwand  geschiedener  Schlafräume  mit  einer  Schau- 
fel glimmenden  Torfes  bedingte  Intoxication  von  G Per- 
sonen, die,  jo  nachdem  sie  dom  Zugänge  frischer  Luft, 
mehr  oder  weniger  unzugänglich  waren,  höhere  oder 
leichtere  Grade  der  Erkrankung  darboten,  und  des  Sec- 
tionsbefundes  von  drei  Männern,  welche  in  einem  Zim- 
mer, das  sie  nach  zuvoriger  Verstopfung  aller  Luftlö- 
cher mit  einem  Becken  voll  glühender  Kohlen  geheizt 
hatten,  todt  gefunden  waren.  In  dem  schwersten  Falle 
der  durch  glühenden  Torf  Vergifteten  scheint  ein  Ader- 
lass von  6 Unzen  nach  erfolgloser  Anwendung  künst- 
licher Respiration  und  äusserer  Reizmittel  günstig  auf 


322 


THEODOR  H US  KM  A KN,  PHABMAKOLOOIK  UND  TOXIKOLOGIE. 


Circulation  und  Respiration  gewirkt  zu  haben.  Aus  dem 
Seetionsbefund  ist  hervorzuheben,  dass  überall  das  Blut 
dunkel  gefunden  wurdo  und  in  einem  Falle  ein  Be- 
schlag der  Nasenöffnung  mit  schwarzem  Staub  vorhanden 
war,  dass  in  2 Fällen  der  Gesichtsausdruek  ruhig  und 
das  Gesicht  bleich,  in  dem  dritten  das  Gesicht  godunsen 
und  nur  Hals,  Schultern  und  Brust  livid  gerötbet  war, 
in  allen  3 Fällen  Kicfercontractur  (auch  bei  dem 
Sch  werstvergifteten  der  1.  Kategorie)  sieb  befand,  wäh- 
rend Bigor  mortis  einmal  ausgeprägt  und  zweimal  min- 
der stark  vorkam,  dass  überall  Emphysem  der  Lungen, 
sowie  Hyperämie  derselben,  der  V.  cava,  der  Abdominal- 
organc,  des  Hirns  und  der  Hirnhäute,  der  Plexus  choroid., 
Ekchymosen  auf  der  Klagen  - Darmschleimbaut  und  im 
Peritoneum,  endlich  Ausdehnung  des  r.  Herzens  mit 
Blut  bestand,  während  sich  in  zwei  Fällen  seröser  Er- 
guss in  der  Schädelhöhle  (Subarachnoidcnlraum,  Sciten- 
vcntrikcl)  und  in  einem  Fall  Apoplexie  in  den  Plexus 
fand,  ln  allen  beobachteten  Fällen  scheint  Erbrechen 
stattgefunden  zu  haben,  auch  kam  es  bei  den  Genesenen 
am  Tage  nach  der  Vergiftung  zu  Kopfweh  und  Oppres- 
sion  der  Brust,  bei  Einzelnen  zu  Husten  und  Bronchitis, 
welche  die  Vcrf.  jedoch  als  F’olge  der  Ventilation  in  der 
kalten  Decembernacht  ansehen. 

Von  Interesse  ist  auch  die  Mittheilung  von  Lanz(4) 
in  Hinsicht  auf  die  Actiologie  derKohlerulunstvergifluug, 
indem  drei  mal  hinter  einander,  jedoch  in  sehr  verschie- 
denen Zeiten  (Apr.  1853, Jan.  1855  und  1858)  in  einem 
und  demselben  Zimmer  Aspbyxieen  durch  Kohlendunst 
vorkamen,  obschon  die  Ofenklappe  nicht  geschlossen 
war,  und  der  Ofen  gut  zog ; die  Veranlassung  zu  deren 
Entstehen  gab  offenbar  der  Umstand,  dass  der  Ofen  für 
das  kleine  Zimmer  viel  zu  gross  war  und  die  Thür  nicht 
gut  schloss,  so  dass  am  oberen  Rande  zwei  Zoll  Oeff- 
nung  blieb,  durch  den  das  Kohlenoxyd  in  die  Stube 
dringen  konnte.  Erst  der  dritte  Fall  wurde  übrigens  als 
Kohlendunstvergiftung  trotz  der  Betbeiligung  von  4 
Aerzten  diagnosticirt,  obsebon  der  erste,  tödtlich  ver- 
laufene, durch  die  eigentbümlichee  rothen  Flecke  der 
Haut,  welche  bei  der  Obduction  constatirt  wurden,  ein 
genügendes  Kriterium  dieser  Intoxication  darbot. 


3.  Kohlensäure. 

1)  Asphyxie;  mort  de  cinq  ouvrlcrs.  Journ.  de  cbimle  mld.  Not. 
p.  539.  (Erstickung  von  7 Arbeitern,  welche  nach  und  nach  lo 
einen  Brunnen  gextlexen  waren,  Ton  denen  nur  2 gerettet  werden 
konnten).  — 2)  Eneore  un  caa  d'aspbjxie.  Ibid.  p.  540  (Er- 
stickungstod xweier  Personen  beim  Kinsteigen  und  Reinigen  eines 
grossen  Cldcrfasit-s,  im  Departement  Eure  vorgekommen).  — 3) 
Lender  (Berlin),  Zar  Bedeutung  der  Kohlensäure.  Deutsche 
Kltn.  44.  45.  46.  p.  394.  404.  413. 

Lender  (3)  knüpft  an  eine  Besprechung  vermeint- 
licher Schädlichkeiten  der  kohlensäurereichen  Mineral- 
wässer (vgl.  den  Artikel  Sauerstoff)  die  Mitteilung  eines 
als  Kohieusäurovergiftung  gedeuteten  Falles,  wo  eine 
34jährige  Frau,  welcho  längere  Zeit  hindurch  Sodawasser 
in  grossen  Quantitäten  getrunken  hatte,  in  Schwäche, 
Appetitlosigkeit,  Insomnie  und  Unruhe  verfiel,  dann 
Angstanfälle,  Schwermut!),  an  Irresein  grenzende  Auf- 
regung und  unerträgliche  Kopfschmerzen  bekam,  welche 
auf  kein  Organlciden  zurückgeführt  werden  konnten  und 
nach  dem  Genüsse  von  Sodawasser  sich  jedesmal  steiger- 
ten. Nachdem  die  Symptome  durch  ein  Seebad  beseitigt 
waren,  stellte  sich  im  Sommer  darauf  nach  dem  curmäs- 
sigen  Gebrauche  eines  kalt  getrunkenen  kohlensäurerei- 
chen Mineralwassers  die  Erkrankung  wieder  ein,  auch 
traten  Obnmachtsanfälle,  an  welchen  Pat.  nie  zuvor  ge- 
litten, hinzu,  welche  Erscheinungen  durch  Aufenthalt  in 
frischer  Luft  und  Sauerstoffwässer  beseitigt  wurden. 


4.  Schwefelkohlenstoff. 

Bernhardt,  M.,  Aus  der  Klin  k des  Herrn  Prof.  Wettpbil.  Ueber 
einen  Keil  von  Sohwelvlkohlenetoffvcrgifiung.  Bert  klin.  Wochen- 
schrift 2.  p.  13.  (Vergiftuog  eine«  22Jihr.  Mädchens  durch  6- 
wöcheutllche  Beschäftig  ung  in  eloer  Ksutscbukfabrik , wo  eie 
Guromlspitxen  in  Schwefelkohlenstoff  eimnuueben  bette;  Ab- 
nahme des  Gedächtnisse«  und  Appetits  nach  3 Wochen,  dann 
wiederholte  Obninachtssnfitle,  endlich  vollkommener  Vertuet  der 
Sensibilität,  Analgesie,  Verwirrtheit  und  Demenx,  Anstossen  beim 
Sprechen  mit  der  Zunge,  Unvermögen  xu  stehen;  Genesung  Im 
Krankenhaus«  unter  expertativer  Behandlung  im  Laufe  einer 
Woche,  wobei  die  Anästhesie  ein  längsten  auhielt.  Auch  bei 
verschiedenen  andern  Arbeiterinnen  der  Fabrik  soll  Gedächtnis- 
schwäche eingetreten  sein.) 

5.  Kohlenoxysulfid. 

RadzieJ  ewski,  8.,  Ueber  die  Wirkung  dos  KohlenoxysulS is 
Arch.  für  palhol.  Anat.  L] II.  p.  370. 

Das  1867  von  Thaü  entdeckte  Kohlenoxysulfid, 
COS,  welches  bei  Einwirkung  nicht  zu  verdünnter 
Schwefelsäure  auf  Rhodanwasserstoff  entsteht,  wirkt 
nach  Rapzikjkwski  äusserst  deletär,  so  dass  schon 
1 ccm.  Ratten,  Meerschweinchen  n.  a.  kleine  Tbiere 
tÖdtct.  Dio  Wirkung  stellt  sich  der  des  Schwefel- 
wasserstoffs, in  welchen  das  Gas  bei  längerem  Stehen 
in  wässeriger  Lösung  allmälig  sich  theil weise  umsetzt, 
recht  nahe,  zeigt  aber  einige  nicht  unwesentliche  Dif- 
ferenzen in  der  Zeit  des  Eintrittes  der  Intoxication 
und  der  Prognose  in  einem  gewissen  Stadium  der 
Vergiftung. 

Frösche  werden  durch  Einatbmen  des  Gases  Anfangs 
unruhig,  inspiriren  tief  uud  fallen  in  3—4  Minuten 
mit  stark  erweiterten  Pupillen  plötzlich  um,  erholen 
sieh  auch  in  freier  Luft  nicht  wieder  und  bleiben  ohne 
Reaction  auf  anderen  als  electrischen  Reiz  bis  zu  dem 
nach  10  — 15  Minuten  erfolgenden  Tod,  wo  das  Herz, 
dessen  Schläge  von  Anfang  an  vermindert  sind,  still- 
steht und  auch  ausgeschnitten  nicht  wieder  zu  pulsiren 
anfängt,  auch  nicht  auf  electrischen  Reiz  reagirt.  Auf- 
fallend ist  die  Nachwirkung  kleiner  Dosen  des 
Gases,  indem  Frösche  nach  15 — 30  Secunden  dauernder 
Inhalation  Anfangs  ganz  munter  scheineu,  aber  nach  15 
Minuten  Erschlaffung  uud  Dyspnoe  bekommen,  welcher 
Zustand  noch  bis  zura  folgenden  Tage  dauern  kann. 
Bei  Säugethiercn  sind  Unruhe,  Steigerung  und  Irregu- 
larität der  Athemzüge,  Mydriasis  und  ein  schwacher 
Krampfanfall  die  Vergiftungssymptome;  die  Ilcrzaction 
ist  im  letzten  Stadium  verlangsamt  und  sckwächer,  und 
ist  nach  dem  Stillstände  das  Ilcrz  nicht  mehr  elektrisch 
reizbar  (wohl  aber  die  übrigen  Muskeln).  Unmittelbar 
vor  dem  Tode  tritt  bisweilen  blutiger  grossblasiger 
Schaum  aus  den  Nasenlöchern.  Die  Sectiou  weist  die 
Zeichen  des  Erstickungstodes,  bisweilen  Lungenödem 
nach.  Künstliche  Atbraung  kann  nur  lebensrettend 
wirken,  che  die  Respiration  vollständig  aufgehört  hat, 
nicht  aber,  wie  beim  Schwefelwasserstoff, 
nach  Aufhören  des  Atbmeus  trotz  fortbeste- 
henden Herzschlages. 

Die  eigentümliche  Nachwirkung  kleinerDosen, wel- 
che leicht  zu  der  Annahme  der  Wirkung  sich  erst  im 
Organismus  später  bildenden  Schwefelwasserstoffs  füh- 
ren kann,  erklärt  R.  einfach  dadurch,  dass  das  Gas 
von  Wasser  und  noch  mehr  von  Sodalösung  sehr  lang- 
sam aufgenommen  wird,  und  weist  derselbe  die  Theorie 
der  Schwefolwasserstoffbildung  deshalb  mit  Recht  zu- 
rück, weil  sich  zu  keiner  Zeit  der  Kohlenoxysnlfid- 
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Vergiftung  in  der  Exspirationsluft  Schwefelwasserstoff 
chemisch  nachwcisen  lässt,  weil  die  Bildung  des  letz- 
teren aus  Kohlenoxysuifid  in  Lösung  äusserst  langsam 
vor  sich  geht  und  weil  die  durch  Spektroskopie  fest- 
gestellten  Veränderungen  des  Blutes  bei  beiden  Ver- 
giftungen differiren. 

Defibrinirtes  sauerstoffhaltiges  verdünntes  Blut  färbt 
sich  nach  15  Minuten  langem  Durchleiten  von  COS  so- 
fort etwas  dunkler,  nach  2 — 3 Stunden  in  dicken  Schich- 
ten schmutzig  dunkelroth,  in  dünnen  Schichten  bläulich 
grün,  aber  erst  nach  18  Stunden  riecht  es  nach  SII,  ist 
schmierig  und  enthält  einen  reichlichen  flockigen  Nieder- 
schlag; das  Blut  zeigt  erst  jetzt  neben  dem  Absorptions- 
streifen des  Oxyhämoglobins  das  Bund  des  durch  Ein- 
wirkung von  Schwefelwasserstoff  auf  Hämoglobin  gebil- 
deten, hämatinähnlichen  Farbestoffes;  nur  vorübergehend 
kommt  es  nach  8—10  Stunden  zum  Auftreten  des 
Streifens  des  reducirten  Hämoglobins,  ln  dem  kirsch- 
rothen  Blute  vergifteter  Frösche  sind  die  Streifen  des 
Oxyhämoglobins  stets  nachweiskar,  die  Blutkörperchen 
unverändert.  Auch  bei  Säugetbiereu  finden  sich  unmit- 
telbar nach  dem  Tode  nur  die  Oxyhämoglobinstreifen, 
und  erst  beim  Stehenlassen  treten  nach  12  Stunden  und 
mehr  die  dem  Schwefelwasserstoff  zukommenden  Al- 
terationen ein. 

Bei  Einathmung  geringer  Mengen  COS  spürte 
Radzikjkwski  selbst  Druck  im  Kopfe,  Neigung  zu 
Schwindel  und  Zusammenschnüren  der  Brust,  als  ob 
für  die  Exspiration  ein  Hinderniss  wäre,  er  musste 
tief  inspiriren,  erholte  sich  aber  in  freier  Luft  in  eini- 
gen Mmuten.  Weder  R.  noch  andere  Versuchsperso- 
nen, welche  dieselben  subjectiven  Phänomene  darboten, 
bemerkten  einen  Geruch  nach  Schwefelwasserstoff. 

6.  Aetbylalkohol. 

I)  EilUton,  G.  S.  (East  Suffolk  Hospital),  Alcchollc  poisonlng. 
Brit.  med.  Journ.  Febr.  11.  p.  144.  — 2)  Hagnau,  Epilepsie 
absjrnthlque.  2.  note.  Campt,  reud.  LXXIII.  5.  p.  341.  (Ist  durch 
290  neue  klinische  Beobachtungen  und  durch  weitere  Thlerrer- 
auche  zur  Bestätigung  seiner  im  Ber.  1969.  L 339  ausführlich 
referirten  Theorie  über  das  Zustandekommen  epiloptiformer  An- 
fälle bei  Alkoholismua  gekommen).  — 3)  Sourler,  Cnny, 
AlkoboUtudien.  Centralbl.  für  die  med.  Wiaseoacb.  91.  p.  801. 

— 4)  Rabowr,  8.,  Beobachtungen  über  die  Wirkung  des  Alkohol 
auf  die  Körpertemperatur.  , Berl.  klin.  Wochenscbr.  22.  p.  297. 

— 9)  Parket,  E.  A.,  und  Wollowlca,  Count  Cyprian,  Ex- 
perimente on  the  actlon  of  red  Bordeaux  wine  (claret)  on  the 
human  body.  Glasgow  med.  Journ.  Febr  p.  241.  — 6)  Mainzer, 
M.,  lieber  die  Einwirkung  dra  Alkohols  auf  die  Temperatur  des 
gesunden  Menschen.  Dlss.  Bonn.  1870.  — 7)  Binx,  C.,  Die 
Wirkung  des  Alkohols  auf  die  Temperatur  des  gesunden  Menschen. 
Areb.  für  patb.  Anat.  Bd.  III.  II.  4.  p.  929.  — 8)  Eastwood, 
J.  W.  (Darlington),  A note  on  the  use  of  alcoliol  in  hcaith  and 
disease.  Brit.  med.  Journ.  Doc.  23.  p.  799.  (Ohne  Bedeutung). 

— 9)  Fokker,  A.  P.  (Goes),  Over  den  invlocd  van  alcohol  op 
de  temperatuor  cn  de  ureumuitschciding.  Nederl.  Tijdschr.  voor 
Geneeskd.  Afd.  I.  p.  129.  — 10)  Dane  t,  De  l'nn  des  röles  de 
l'alcool  en  thörapeutique.  Gar.  des  llöp.  109.  106.  p.  418.  421. 

— 11)  Tud  durch  acute  Alkoholvergiftung.  Aoritl.  Mittb.  aus 
Baden.  21.  p.  166.  (Tod  eines  26J.  Gewohnheitstrinkers,  weicher 
| Schoppen  Schnaps  und  3 Stunden  später  3 Schoppen  Tretter- 
branntwelu  balbsehoppcnweUo,  so  dass  er  den  halben  Schoppen 
in  2 oder  3 Zü;eu  geleert  hatte,  trank,  dann  ohne  zu  wanken 
nach  Hause  ging,  wo  er  sprachlos  hinfiel,  erbrach,  dyspnoisch 
wurde  und  nach  ca.  12  Std.  starb;  bei  der  Section  ergab  sieb  ausser 
Verfettung  von  Leber,  Herz  u.  a.  Organen  enorme  Erweite- 
rung der  Ventrlcull  laterales  and  Anfüllung  mH 
8eram,  Verdünnung  dor  Sollen  winde  und  wäesrtge 
Durchfeuchtung  der  gesammten  G ehl  rn  s ub  s t an  t).  — 
13)  Caatoldl,  Ealo,  Süll'  allcoollsmo  aeuto.  Gaa.  mod.  Lom- 


bardia.  39.  39.  40.  41.  42.  43.  p.  301.  309.  317.  325.  333.  341.  — 
14)  Kuijper,  H.  F.,  (Zwolle),  Alkohol  ln  de  herienen  by  drou- 
kenschap.  Nederl.  Tydschr.  voor  Geneeskd.  Afd.  2.  p.  1.  — 19) 
Magnan,  Action  prolongle  do  l'alcool  chez  Jea  chiens.  Gaz. 
med.  de  Paria.  40.  p.  444. 

Elliston  (1)  fand  in  verschiedenen  Fällen  von 
schwerem  Alcoholismus  acutus  mit  vollständiger  Be- 
wusst- und  Gefühllosigkeit  hei  nicht  wahrnehmbarem 
Pulse  und  gesunkener  Temperatur  die  Anwendung 
der  Magenpumpo  von  wenig  Nutzen,  indem  nur  we- 
nig spirituöse  Flüssigkeit  dadurch  entfernt  werden 
konnte  und  empfiehlt  die  sofortige  Anwendung  des 
Galvanismus,  wobei  er  einen  Pol  im  Nacken  und  den 
andern  im  Verlauf  des  N.  phrenicus  anbringt  und  im 
Epigastrium  und  Nase  wechselt.  Die  differentielle 
Diagnose  des  Alcoholismus  acutus  ist  in  vielen  Fällen 
sehr  schwierig,  weil  der  Alkoholgeruch  namentlich 
bei  schwacher  Respiration  häufig  nicht  wahrgenom- 
men werden  kann. 

Von  verschiedenen  Seiten  sind  neue  Untersuchun- 
gen über  den  Einfl uss  des  Alkohols  auf  dio 
Körperwärme  angestellt.  Bouvier  (3),  über  des- 
sen in  Gemeinschaft  mit  Binz  ausgeführten  Vcrsucho 
an  Thieren  mit  abgetrenntem  Halsmarke  bereits  im 
vorj.  Ber.  (I.  368)  referirt  ist,  fand,  dass  septicä- 
mische  Tbiere,  welche  mit  Alkohol  behandelt  wurden, 
bedeutend  länger  dem  Fieber  Widerstand  leisteten, 
als  nicht  alkoholisirte , und  dass  bei  septicämischem 
Fieber  dio  Temp.  um  mehrere  Grade  durch  Alkohol 
herabgedrückt  werden  kann.  Bei  Typhus  erhielt  er 
günstige  Resultate  von  der  Alkoholtherapie,  dagegen 
nicht  bei  Intermittens. 

Rabow  (4)  hat  auf  der  LEYDEN’schen  Klinik  25 
Versuche  über  die  Beeinflussung  der  Eigenwärme 
durch  Wein  und  Schnaps  (zu  2-3  Essl.)  angestellt, 
wobei  23  mal  Steigerung,  2mal  Gleichbleiben  resultirte. 
Die  in  kurzer  Zeit  wabrgenommene  Steigerung  betrug 
durchgängig  0,2 -0,4,  in  2 F.  0,7,  bei  hohem  Fieber 
und  selbst  in  Zeiten,  wo  Tendenz  zur  Temperaturstei- 
gerung besteht,  oft  nur  0,1.  Im  Collaps,  wo  der  Al- 
kohol (Wein)  sehr  günstigen  Effect  hatte,  zeigte  sich 
ebenfalls  Temperatursteigerung  nach  dem  Mittel. 

Parkes  und  Wollowicz  (5)  haben  ihro  Versuche 
über  dio  Wirkungen  von  Spirituosen  auf  den  gesunden 
Organismus  (vgl.  vorj.  Ber.  I.  328)  auch  aufRothwein 
ausgedehnt,  wobei  sie  Haut  Brion  benutzten,  welcher 
11  pCt.  Alkohol  und  1,68  pCt.  Weinsäure  (Phosphor- 
säure und  Chlor  in  10  Unzen  nur  zu  0,7  resp.  0,46 
Gran)  enthielt,  bei  derselben  Versuchsperson  5 Tage 
lang  zu  10  Unzen  (284  Ccm.)  und  in  5 folgenden  Ta- 
gen zu  20  Ccm.,  nachdem  vorher  nur  Wasser  als  Ge- 
tränk genossen  war,  reichten.  Die  Versuche,  ineiner 
etwas  wärmeren  Jahreszeit-  angestellt  als  die  früheren, 
lieferten  das  Resultat,  dassRothwein  analog  dem  ver- 
dünnten Weingeist  das  Herz  afficire,  Temperatur  und 
Stickstoffausscheidung  nicht  merklich  beeinflusse, 
ebensowenig  den  Phosphorsäuregehalt  des  Urins  und 
den  Stuhlgang,  dagegen  die  Acidität  des  Urins  etwas 
vermehre.  Ein  Unterschied  dor  diätetischen  Action 
von  Roth  wein  und  verdünntem  Weingeist  kann  nach 
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P.  und  W.  uur  in  ihrem  Einflüsse  auf  die  Assimilation 
gesucht  werden.  Der  betr.  Versuchsperson  bekamen 
10  U.  Wein  sehr  gut,  während  20  U.  Röthe  des  Ge- 
sichtes und  etwas  Schläfrigkeit  bedingten,  wobei  dann 
auch  Alkohol  im  Urin  auftrat.  P.  und  W.  resumiren 
ihre  Ansicht  dahin,  dass  für  den  Gesunden  der  Alko- 
holgenuss mindestens  entbehrlich  sei,  ja  durch  unan- 
gemessene Beeinflussung  der  Herzthätigkeit  schaden 
könne. 

Mainzer  (<!)  hat  auf  Veranlassung  von  Binz  an 
sich  selbst  und  an  einem  anderen  gesunden  Indivi- 
duum mit  98 pCt.  Alkohol  mit  Wasser  verdünnt  zu  15, 
40,  50,  75  und  80  Ccm.  experimentirt  und  bei  sich 
eine  bemerkenswerthe  Acnderung  in  dem  normalen 
Laufe  der  Temperatur  nicht  constatirt,  indem  sich 
zwar  meist  zu  Anfang  eine  unbedeutende  Tendenz 
zum  Fallen,  bisweilen  aber  auch  (2mal  nach  25  Ccm. 
eino  solche  zum  Steigen)  einstellte.  Bel  der  andern 
Versuchsperson  war  die  Tendenz  zum  Fallen  ausge- 
sprochener und  betrug  zur  Zeit  der  normalen  Steige- 
rung -0,3  und  -0,4°. 

Beide  Versuchspersonen  waren  an  den  massigen  Genuss 
alkoholischer  Getränke  gewöhnt,  lagen  ausgekleiilet  imBctte, 
mit  leichter  Bedeckung  umhüllt  und  wurde  alle  15  Mi- 
nuten im  Rectum  die  Temperatur  gemessen,  zunächst 
zur  Feststellung  der  Normaltcmpcratur  iu  den  Versuchs- 
stunden, später  zur  Feststellung  der  Alkoholcurven. 
Binz  (7)  glaubt,  dass  in  analoger  Weise  die  Versuche 
am  Krankenbette  vorzunehmen  seien,  um  richtige  Re- 
sultate zu  erhalten. 

Fokkbr  (9)  hat  in  analoger  Weise  wie  Mainzer 
zu  bestimmten  Tagesperioden  die  Normalcurven  der 
Temperatur  bei  sich  festgestellt  und  die  Veränderun- 
gen zu  erforschen  gesucht,  welche  der  Genuss  von  1 
Flasche  St.  Julien  und  1 Glas  Genever  (entspr.  ca. 
lOOCcm.  Alkohol)  zu  Wege  bringt  und  gelangte  dabei 
zu  demselben  negativen  Resultate.  Bei  einem  Hunde 
sah  er  dagegogen  nach  7,5  und  15  Ccm.  Alkohol  stets 
Temperaturabfall  um  einige  Zehntelgrade.  Während  der 
Enthaltung  von  Alkohol  schied  F.  mehr  Harnstoff  aus 
als  an  den  Versuchstagen  mit  Alkohol,  doch  war  die 
Zufuhr  stickstoffhaltiger  Nahrungsmittel  nicht  geregelt; 
bei  dem  Hunde,  dessen  Stickstoff-Einnahme  und  - Aus- 
gabe in  s Gleichgewicht  gesetzt  waren,  verringeren 
die  Alkoholgabcn  die  Harnstoflausschcidung  um  6-20 
pCt.,  und  zwar  in  gleicher  Weise,  wenn  die  gleiche 
Menge  Alkohol  in  kleinen  Gaben  (7,5  Ccm.)  oder  in 
grösseren,  sofort  berauschend  wirkenden  (15  Ccm.) 
beigebrarht  wurden,  und  mehr  während  der  Ruhe, 
als  im  Zustande  der  Trunkenheit.  F.  nimmt  deshalb 
an,  dass  die  eiweisssparendo  Wirkung  des  Alkohols 
auf  der  Eigenschaft  desselben  als  kohlenstoffhaltiges 
Nahrungsmittel  und  nicht  auf  seiner  toxischen  Action 
beruhe.  Als  indicirt  betrachtet  er  den  Alkohol  in 
allen  Krankheiten,  wo  langdauerndes  heftiges  Fieber 
die  Ernährung  ernstlich  bedroht  und  in  Folge  von 
Complication  mit  Magenkatarrh  oder  verminderter  Se- 
cretion  von  Magensaft  die  Resorption  von  Kohlehy- 
draten uud  Fetten  gestört  ist,  d.  i.  gegen  Inanition, 
in  kleinen  Gaben,  als  contraindicirt  dagegen  als  eigent- 
liches Antifebrile,  wo  er  ihn  nur  versuchsweise  in 


hoher  Dosis  bei  Fieber,  welches  das  Leben  unmittel-  “ 
bar  bedroht,  nach  Fehlschlagen  anderer  Mittel  zulässt,  f 
Die  vermehrte  Acidität  des  Urins  will  F.  nicht  auf  , 
Rechnung  gebildeter  Essigsäure  in  Folge  unvollstän-  [ 
diger  Verbrennung  schieben,  sondern  auf  die  durch 
vermehrte  Arbeitsleistung  des  Herzens  gebildete  ' 
Milchsäure.  | 

Dankt  (10)  hat  während  der  Belagerung  von 
Paris  in  den  Sälen  des  Luxembourg  Museums  60  Sol-  \ 
daten,  welche  an  Bronchitis  verschiedener  Grade  oder  i 
an  Pneumonie  litten,  thcils  antiphlogistisch  mit  Anti-  ' 
monialien  und  Vesicatoren,  theils  mit  Digitalis  und 
Vesicatorcn,  theils  mit  Alkohol  uud  Vesicatoren  be- 
handelt, mit  dem  Resultate,  dass  bei  dem  ersterwähn- 
ten therapeutischen  Verfahren  16,  bei  dem  zweiteu  j 
12  und  bei  dem  dritten  nur  4 starben.  Nach  Alkohol  ' 
trat  die  Bcsserrung  sehr  rasch  ein , die  Heilung  war  ( 
rapide  und  ein  Stadium  der  Rcconvalescenz  mir  bei  ' 
Scorbutischcn  vorhanden;  die  4 Todesfälle  betrafen  ( 
sämmtlich  Complicationen  mit  Scorbut»  D.  glaubt,  j 
dass  die  günstige  Wirkung  des  Alkohols  in  seiner  Ac-  ' 
tion  auf  die  Circulation  beruhe,  indem  er  in  kleinen  I 
Dosen  die  allgemeine  Circulation  der  arteriellen  Ca- 
pillarcn  beschleunige,  wodurch  venöse  Congestion  I 

( Engonement  der  Pneumonie  oder  Oedem)  gehoben,  oder  . 
auf  einen  geringen  Raum  beschränkt  werden  können, 
wofür  er  als  Beweis  die  Besserung  der  auscultatori-  J 
sehen  Phänomeno  bei  frühzeitigem  Gebrauche  des 
Alkohols  bei  Pneumonie  anführt. 

Beiläufig  erwähnt  D.  aus  der  Privatpraxis  mehrere 

Fälle  von  Lungencongestion,  wo  Alkohol  die  ausge-  ' 

zeichnetsten  Dienste  leistete,  und  Beobachtungen  von 

Per  rin  und  Bourotte,  wo  bei  purulenter  Infection  I 

die  locale  Irrigation  mit  Weingeist  Heilung  herbei- 
führte. 

Castoldi  (13)  publicirt  seine  in  den  Jahren 
1864-65  und  1870-71  im  grossen  Hospital  zu  Mai- 
land gesammelten  Erfahrungen  über  Alkoholismus  acn- 
tus,  welche  nicht  unbedeutend  waren,  da  aller  Dcliri- 
renden  männlichen  Geschlechtes  in  der  gedachten 
Anstalt  ihr  Leiden  dem  Alkohol  verdankten,  wovon 
die  Hälfte  auf  acute  Fälle  kam. 

In  den  Jahren  1850 — 65  haben  die  Leiden  dieser 
Art  sich  im  Hospital  zu  Mailand  sehr  vermehrt,  sind 
daun  von  1865  — I8G9  ziemlich  stationär  geblieben  und 
in  den  letzten  beiden  Jahren  etwas  weniger  geworden. 

Die  Zunahmo  ist  offenbar  die  Folge  der  Traubenkra.nk- 
heit  und  der  durch  dieselbe  bedingten  Steigerung  des 
Branntweingenusses  gewesen,  die  Abnahme  iu  den 
letzten  Jahren  wohl  auf  zufällige  Umstände,  z.  B.  dass 
die  Polizei  die  nicht  allzu  schwer  Berauschten  nicht 
mehr  dem  Spital  überliefert,  zu  beziehen.  Offer.  bar 
aber  waren  die  Fälle  von  schwerer  Trunkenheit  in  den 
ers'en  Jahren  viel  häufiger  als  neuerdings,  wo  unter 
200  Fällen  kein  Todesfall  vorkam,  während  1864  - 65 
unter  300  3 zu  Grunde  gingen. 

Als  charakteristische  Unterscheidungsmerkmale  der 
Trunkenheit  durch  Branntwein  oder  Wein  giebt 
Castoldi  die  folgenden  an:  1)  vorwaltend  chaotsches, 
heiteres,  kurzdauerndes  Delirium  beim  Wein-,  beson- 
ders Rothwoinrausch;  tiefer  Schlaf  mit  suffuudirtem, 
cyanotischem  Gesichte,  von  dem  Zustande  eines  Apo- 
plcktiscben  nur  durch  das  fehlende  Verziehen  des 
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Mundes  verschieden,  beim  Branntweinrausch;  2)  bei 
Delirium  von  Branntweintrinkern  walten  Mord-  und 
Selbstmordgedanken  vor;  3)  wenn  Wein  Sopor  bedingt, 
so  ist  der  Puls  kräftiger  und  härter,  das  Gesicht  roth 
und  nicht  cyanotisch,  der  Sopor  ist  eher  einem  ge- 
wöhnlichen tiefen  Schlafe  vergleichbar,  und  geht  von 
sclbt  in  einigen  Stunden  Qbor. 

Die  Psychopathien  der  Trinker  unterscheidet 
CASTOLDiin Delirium  acutum  potatorum  und  in 
das  eigentliche  Delirium  tremens.  Unter  ersterem 
will  er  die  mehr  oder  minder  violente  maniakalischo 
Aufregung  verstanden  wissen,  welche,  bald  trauriger, 
bald  lustiger  Art  ist  und  selten  von  Tremor  begleitet, 
unter  Fieber,  Kopfschmerz  und  Suffusion  des  Gesich- 
tes sich  wenige  Tage  nach  starker  Trunkenheit  ent- 
wickelt, welche  letztere  immer  dio  unmittelbare  Go- 
legcnhcitsursachc  darstcllt.  Dasselbe  ist  stets  von  ac- 
tiverHirncongestion  begleitet  und  ist  der  unmittel- 
bare Effect  des  Alkohols  auf  das  Gehirn,  während 
das  Delirium  tremens  nur  die  mittelbare  Wirkung 
darstcllt. 

Das  Bild  der  Krankheit  beschreibt  C.  in  folgender 
Weise:  Gesicht  geröthet,  Augen  glänzend,  Pupillen  er- 
weitert. Puls  voll,  hart,  frequent,  Zunge  normal  oder  be- 
legt, aber  niemals  roth,  wie  beim  Typhus,  häufig  Com- 
plication  mit  Gastricismus,  Delirien  heftig,  chaotisch,  meist 
heiterer  Art,  anhaltend,  selbst  nicht  auf  geringe  Inter- 
valle durch  Anreden  u.  s.  w.  zu  beseitigen,  Hallucinationen 
selteu,  ebenso  profuse  Sehweisse,  noch  seltener  Tremor, 
hartnäckige  Insomnie,  bisweilen  cpileptiforme  und  epi- 
leptische Anfalle,  Kopfweh  mit  Schwere  des  Kopfes, 
Schwindel,  Nausea  Das  Delirium  acutum  hat  nach  G. 
die  grösste  Aehnlicbkeit  mit  Meningitis  oder  Encephali- 
tis acuta  und  kann  bisweilen  in  diese  Affection  über- 
gehen, mit  denen  sie  dieselbe  Behandlungsweise  thcilt. 
Es  ist  sehr  häufig,  kommt  aber  selten  rein  und  nicht 
mit  Delirium  tremens  oder  anderen  Symptomen  des  Al- 
cobolismus  chronicus  vor,  woraus  sich  die  Verwechselung 
beider  AfTectionen  erklärt. 

Die  Prognose  ist  günstig,  die  Behandlung,  wenn 
das  Leiden  nicht  von  selbst  in  wenigen  Tagen  schwin- 
det, antiphlogistisch  (Diät,  Abführmittel,  Blutegel  an 
die  Processus  raastoidei,  Kirsehlorbecr wasser),  während 
Opium  im  Allgemeinen  verschlimmernd  wirkt  und  nur 
in  complicirten  Fällen,  wo  das  Delirium  tremens 
überwiegt,  zulässig  ist,  wo  indess  nach  C.  das  Cblo- 
ralbydrat  sich  besser  eignet,  weil  es  rascher  Schlaf 
berbeiführt  und  dio  Hirnhyperämie  nicht  steigert.  Am 
schwierigsten  sind  die  Fälle  zu  beseitigen,  wo  das 
Delirium  acutum  bei  Gewohnheitstrinkern  sich  mit 
Alcoholismus  chronicus  verbindet,  wo  ein  allgemeiner 
Scbwächezustand  die  Anwendung  stärkerer  Antiphlo- 
gose  verbietet;  Castoldi  räth  hier  ein  Purgans  und 
Abwarten  au,  obschon  nicht  immer  der  Verlauf  ein 
günstiger  ist,  vielmehr  unter  Entwicklung  von  Ence- 
pbalomeningitis  nicht  selten  der  Tod  erfolgt.  Dass 
eine  solche  primäre  oder  unmittelbare  schädliche 
Action  des  Alkohols  neben  einer  indirecten  oder 
mittelbaren  bestehen  kann,  weist  C.  unter  Bezug- 
nahme auf  Opinra,  Haschisch,  Tabak,  Quecksilber, 
Blei  u a.  giftige  Substauzen  nach. 

Das  eigentliche  Delirium  tremens  bezeichnet 
Castoldi  als  Neurose  in  Folge  des  Missbrauches  spi- 

J*lire»bcrieht  der  («lammten  Medlcio.  1871.  Bd.  I. 


rituöser  Getränke,  von  meist  acutem,  bisweilen  auch 
chronischem  Verlaufe,  die  stets  ohne  Fieber  verläuft 
und  immer  mit  Zittern  aller  Körpcrmuskel»,  nament- 
lich aber  denen  der  Oberextremität,  ferner  mitSchlaf- 
losigkcit,  profusen  Scbwoissen  und  mit  mehr  oder 
weniger  violentem  chaotischem  Delirium  verbunden 
ist , welches  immer  seinen  Ausgang  von  Sinnestäu- 
schungen batund  auf  Augenblicke,  indem  die  Aufmerk- 
samkeit des  Kranken  anders  wohin  gelenkt  werden 
kann,  aufgehoben  wird. 

■'  Als  prädisponirende  Ursachen  bebt  C.  kalte  Klimate, 
Frühjahr  und  Sommer,  Aufenthalt  in  grossen  Städten, 
billigen  Preis  des  Branntweins  und  theuren  Preis  des 
Weines,  das  männliche  Geschlecht,  gewisse  Professionen, 
moralische  Gewissensbisse,  oder  analoge  AfTectionen, 
Elend,  heriditäre  Anlage  zu  Epilepsie,  Dipsomanie  und 
anderen  Psychosen  hervor  und  giebt  dabei  an,  dass  er 
einen  Fall  bei  einem  Aufwärter  in  einer  Osteria  gesehen 
habe,  wo  nicht  der  Genuss  von  Wein,  sondern  die  fort- 
gesetzte Inhalation  von  Weindunst  einen  leichten  Anfall 
von  Delirium  tremens  hervorgemfen  hätte.  Ueber  das 
Verhalten  der  einzelnen  Arten  spirituöser  Getränke 
gegenüber  dem  Delirium  tremens  giebt  C.  an,  dass  Roth- 
wein  dasselbe  viel  weniger  häufig  als  Branntwein),  Rum 
und  besonders  Absyntb  bedinge,  und  dass  das  Absyuth- 
delirium  einige  Eigentümlichkeiten  zeige,  indem  häufig 
der  Tremor  fehle,  meist  prodromalo  Symptome  (Un- 
wohlsein, Schwindel,  Präcordialangst  und  Dyspepsie) 
Vorkommen  und  die  Dauer  des  Leidens  eine  längere  sei, 
dass  das  Leiden  bei  Biertrinkern  in  Italien  bisher  nicht 
vorkam,  dass  das  aus  dem  Genüsse  von  Wein  resulti- 
rende  Delirium  gutartig  und  heiter  ist,  oft  spontan  und 
rasch  nach  wenigen  Grm.  Chloral  oder  nach  Opium 
schwindet  und  nicht  wie  das  Alkoholdcürimn  Zittern, 
Gedächtnisschwäche  und  überhaupt  die  ersten  Symptome 
des  chronischen  Alkoholismus  binterlässt  und  dass  Weiss- 
wein leichter  als  Rothwein  Delirium  bedingt.  Ueber  das 
Verhalten  des  Pulses  giebt  C.  an,  dass  derselbe  in  man- 
chen Fällen  weich,  klein  und  frequent  sei,  über  den 
Tremor,  dass  dessen  Intensität  nicht  im  geraden  Verhält- 
nisse zu  der  Heftigkeit  der  Krankheit  stehe,  oft  weit  aus- 
gesprochener bei  Weintrinkern  vorkomme  und  bisweilen 
mit  dem  ersten  Schlafe  oder  der  Heilung  der  Psychopa- 
thie schwinde,  bisweilen  aber  auch  persistire  und  dann 
auf  einen  weiteren  baldigen  Anfall  von  Delirium  bin- 
deute,  der  in  einigen  Tagen  erfolgt. 

Castoldi  theilt  nichtdie  Ansicht  derjenigenAerzte, 
welche  an  einen  spontanen  Verlauf  der  Insomnie  bei 
Delirium  tremens  in  4 — 5 Tagen  glauben,  da  er  die- 
selbe oft  7 — 8 Tage  dauern  sah,  und  fordert  die  An- 
wendung der  Hypnotica,  weil  mit  dem  ersten  Schlafe, 
wenn  derselbe  ruhig,  frei  von  Hallucinationen  und  von 
4 — 5 Stunden  Dauer  sei,  auch  dio  Neurose  abnehme. 
Die  vermehrte  Transpiration  findet  auch  während  des 
Schlafes  statt,  und  ist  nicht  Folge  der  Agitation.  Von 
Delirium  unterscheidet  C.  eine  mildere  Form,  wo  dio 
Ideen  sich  an  die  gewöhnlichen  Geschäfte  des  Mannes 
knüpfen,  und  eine  intensivere,  wo  ersieh  verfolgt, 
bedroht  oder  kleine  Thiero  siebt;  die  erste  Form  kam 
ihm  besonders  bei  Weintrinkern  vor,  erotische  Ideen 
mit  Priapismus  fand  er  beim  Delirium  tremens  nicht, 
wohl  aber  beim  Delirinm  acutum.  Suicide  Tendenzen 
sab  C.  bei  acutem  Delirium  tremeus  selten,  und  dann 
als  Folgo  der  Hallucinationen,  wohl  aber  bei  Alcoho- 
lismus chronicus  und  bei  Delirium  acutum  potatorum ; 
auch  Mordtrieb  beobachtete  er  bei  diesen,  entweder  di- 
rect oder  in  Folge  des  Verfolgungswahns  sieb  ausbil- 
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dcnd.  Zur  Therapie  empfiehlt  C.  vor  Allem  die  Nar- 
cotica,  obschon  er  nicht  in  ihnen,  sondern  in  der  durch 
sie  zu  gewinnenden  Zeit  das  Specificum  gegen  das  De- 
lirium tremens  sieht,  und  unter  diesen  das  Chloral- 
Hydrat,  welches  er,  zu  2 bis  3 Grm.,  ailmälig  bis  5 
Gr.  steigend,  verabreicht,  wonach  bei  leichteren  Fällen 
dio  Heilung  in  3 bis  4,  bei  schwereren  in  8 bis  10 
Tagen  statt  hatte.  Opium  zieht  er  in  Fällen  vor,  wo 
das  Delirium  einen  mehr  typhösen  Charakter  trägt,  und 
Zittern,  Agitation  und  Abgeschlagenheit  prävaliren, 
so  wie  bei  Dipsomanen  im  Verlaufo  von  Delirium  tre- 
mens chronicum,  wo  nicht  hypnotische,  sondern  seda- 
tive Wirkung  Noth  thut,  auch  überhaupt  in  Fällen, 
wo  Hirnhaut-Hyperämien  bestehen.  Codein  nnd  Nar- 
cei'n  bewährten  sich  nicht.  Excitantien  einerseits  und 
Antiphlogistica  andererseits  verwirft  C.  bei  dem  eigent- 
lichen Delirium  tremens. 

Magnan  (15)  hat  bei nunden,  welche  mehrere  Mo- 
nate verdünnten  Alkohol  erhielten,  sowohl  von  Seiten 
des  Tractus,  als  von  Seiten  des  Nervensystems  Symp- 
tome beobachtet,  welche  denen  des  Alcoholismus  chroni- 
cus des  Menschen  entsprechen,  insbesondere  Tremor  und 
Delirium  mit  nallucinationen.  Die  Section  ergab  mehr 
oder  minder  intensive  Läsionen  der  Magenschleimhaut, 
fettige  Degeneration  der  Leber,  bisweilen  kleine  Hämor- 
rhagica in  der  Schädelhöhle,  niemals  aber  eigentliche 
Pachymoningitis. 

Kuijper  (14)  bat  in  dem  Magen  einer  im  Wasser 
gefundenen  weiblicheu  Leiche,  bei  welcher  es  sich  darum 
handelte,  nachzuweisen,  ob  die  Ertrunkene  vorher  Brannt- 
wein genossen  hatte,  durch  Destillation  nach  Neutrali- 
sation des  Magensaftes  mit  kohlensaurcm  Natron  Alkohol, 
dessen  Geruch  übrigens  auch  bei  der  Leichenöffnung 
schon  erkannt  wurde,  nachgewiesen  und  dessen  Menge 
durch  Feststellung  des  specifischen  Gewichtes  zu  22  Gm. 
ermittelt;  doch  scheint  beim  Herausziehen  der  Leiche, 
da  sich  im  Magen  Blätter  von  Wasserpflanzen  befanden, 
Flüssigkeit  aus  dem  Magen  verloren  gegangen  zu  sein(?). 
Auch  das  Gehirn  roch  68  Stunden  nach  dem  Tode  noch 
schwach  nach  Alkohol  und  lieferte  bei  der  Destillation 
2,758  Gm.  Alkohol  (ebenfalls  pyknometrisch  bestimmt); 
das  erste  Destillat  enthielt  Alkohol,  obschon  es  specifisch 
schwerer  als  Wasser  war  K.  glaubt,  dass  dadurch  die 
Angaben  üher  Aufnahme  beträchtlicher  Alkoholmengen 
durch  das  Gehirn  eine  Bestätigung  erhalten. 


7.  Chloroform. 

1)  Hayward,  J.  Warrlngton,  On  ether  and  Chloroform  aa  an  an- 
aesthetic.  (Med.-chir.  8oc.)  Med.  Times  and  Ga*.  Nor.  11.  (Plal- 
doyer  für  den  Aellior  wegen  seiner  grossen  Sicherheit,  womit 
der  Verfasser  in  der  Med. -Chirurg.  Society  lodosa  keinen  Aa- 
kUng  fand).  — 2)  Alexander,  W.  W„  (Athen,  Tenn.),  Chloro- 
form ra.  C'iloral.  rbilnd.  med.  and  aurg.  Rep.  July  29.  p.  111. 

— 3)  Clor  er,  J.  T.,  Chloroform  accideats.  Brll.  med.  Joarn. 
July  8.  p 33.  — 4)  Brown,  J.  D.,  (Haverfordweet),  On  the  ele- 
ment  that  killt  in  rbloroforra  and  other  alllad  Chemical*. 
Ihid.  Joly  22.  p.  93.  —5)  Llater,  J.,  (Edinburgh),  Chloroform 
accidenta.  Ibid  July  29.  p.  117.  (Replik  auf  den  Artikel  von 
CI  ovo  r,  In  wolchcra  dieser  gegen  die  von  Llater  aufgottellte 
Behauptung,  dass  die  meiste  Gefahr  durch  Chloroform  auf  Un- 
wegsamkeit de*  I.arynx  beruhe  und  durch  Herrorxleben  der 
Zunge  mittelst  kräftigen  Zuge»  beseitigt  werden  körnte,  polerni- 
alrt  und  das  Vorkommen  derartiger  Aaphyxle  auf  da*  direct« 
Atbmen  rom  Tuche  zurnckfübren  will,  da  er  .es  bei  Anwendung 
sc'nes  Aparates  niemals  eintreten  aab,  auch  da»  Herrorzlehen 
der  Zunge  durch  einfaches  liehen  de*  Kinne*  erietzen  in  k$n- 
nen  glaubt,  «ährend  er  da*  Her*  als  daa  bedrohte  Organ  hinstellt. 

— 6;  Wjitson,  W.  8.,  [Qreat  Northern  Hospital],  Severe  burn, 


unauceetaful  akin -grafting;  death  from  Chloroform.  Brit.  med 
Jonrn.  June  17.  p.  641.  (Tod  eines  Knaben  während  de*  Ver- 
bands einer  ulccrlrenden  grossen  Brandwunde  unter  Chloroform 
narkose,  während  derer  es  nötbig  war.  Ihn  in  Bauchlag«  tu 
bringen;  AufbSren  der  Respiration  1 llin.  nach  Beendigung  der 
Inhalation , Tod  trota  \ ständiger  kfiostlicher  Respiration  und 
Faradlaation  des  Pbrenicna;  bet  der  Section  fand  sieb  das  Blut 
flüssig,  der  linke  Ventrikel  fett  sutammeogetogen,  Verwachsungen 
des  gaoxen  oberen  Lappens  der  1.  Lange  mit  der  Pleura  ooatalia, 
Collaps  und  Emphysem  des  untern  Lappens,  Hyperämie  und 
Schwellung  der  Trachealtehleimhaut , rostfarbener  schaumiger 
Mueua  in  den  kleinen  Bronchien,  Hyperämie  der  Sloua  durae 
rastris,  normales  Verhalten  des  Hirns,  viel  Flüssigkeit  In  den 
Seltenventrikein , starke  Anfülinng  des  Magens  mit  Speisen).  — 
7)  Death  from  Chloroform.  Brlt.  med.  Jonrn.  March.  25.  317. 
(Von  Withers  aut  dem  8alop  Inflrmary  mitgetheilter  Fall,  wo 
ein  Erwachsener,  der  an  localen  Abeceesen  und  Fiateigängen  litt, 
nur  langsam  in  das  2.  Stadium  an  bringen  war,  im  Ganten  84 
Drachme  Chloroform  verbraucht;  der  Tod  erfolgte  erst  nach 
Aussätzen  des  von  einein  Lint- Kegel  geathmeten  Chloroforms, 
alt  Pac  auf  die  linke  8cite  umgelegt  war,  Athem  und  Reep, 
eeatirten  zugleich;  künstl.  Reep,  vergeblich  angewendet;  in  der 
Leiche  nicht*  Bemerkenswerthes  auaser  grossem  Fettreicblhum). 

8)  Death  under  the  lofluence  of  Chloroform.  Brit.  med.  Journ. 

Apr.  26.  p.  426.  (Chloroformtodesfall  in  Wintlow,  Cbtater,  bei 
einem  Minne,  der  behnfs  forclrter  Extension  des  Kniegelenks 
14  Dr.  Chloroform  inhaiirte  und  in  J Stunden  atarb;  den  Monat 
vorher  hatte  Pat.  fast  täglich  Chloroform  bekommen.)  — 9) 
Death  from  Chloroform.  Brit.  med.  Jours.  Apr.  29.  p.  «55. 
(Von  Sylvester  mitgetheilter  Fall  au»  dem  Swansea  Hospital ; 
bei  einem  47J.  Menn,  der  nach  einer  Comminntivfractur  de*  Unter- 
schenkels ampntirt  «erden  sollte,  entstanden  während  dos  Chloro- 
formlren»,  wobei  3 Dr.  Chloroform  consumirt  wurden,  Exciiation, 
Krämpfe  nnd  Steifheit  der  Mntkeln,  dann  wurde  der  Puls  fre- 
quenter und  schwächer,  und  die  Reeplratlon  cessirte,  während 
der  Herxscblag  noch  fortdauerte;  sofort  angeatelite  künstliche 
Eetplration  und  Galvanismus  stellten  das  Bewusstsein  des 
Krenken  wieder  soweit  her,  dsss  er  einige  Löffel  Brandy  acblockta 
und  antwortete,  doch  starb  der  «ehr  heruntergekommene,  dorch 
verschiedene  Hämorrbagieen  erschöpfte  Mann  einige  Zelt  nachher; 
da*  Chloroform  wurde  ohne  Apparat  lohsllrt.)  — 10)  (Greene  - 
lade),  A eaae  of  death  by  Chloroform.  Lancet,  Jan.  28.  (Im 
Wsatminater  Ophthalmie  Hospital  vorgekommentr  Todesfall  wäh- 
rend einer  Irldeetomie  bei  einem  42Jähr.  Manne,  Iubalation  von 
1(  Drachmen  von  oinem  Flanellkegel,  Beginn  der  Operation  bei 
noch  nicht  vSllig  erloschener  Sensibilität  der  Conjanctlva  nach 
1 Minute  Inhalation,  weshalb  noch  20  Gramm  inhalirt  wurden, 
plötslicfi  Stertor üae  Reep.,  Contraetion  der  Sternocleidoroastoidei 
und  Llvidität  der  I.lppen  -,  Legen  auf  die  I.  Seit«,  künstlich« 
Respiration.  Elektrisatlon  ohne  Erfolg).  — 11)  Death  during  the 
admlnlalralion  of  Chloroform.  Brit.  med.  Journ.  Dec.  2.  p.  641. 
(Tod  einet  53Jäbr.  Mannes  im  London  Hosp.  bei  einer  Amputatio 
hallncis ; daa  ohne  Apparat  Inhaiirte  Chloroform  wirkte  Anfangs 
nicht,  rief  dann  nach  5 Min.  starke  Exciiation  hervor,  der  in  2 
Min.  Rabe  folgte;  bei  Beginn  der  Operation  Zucken,  dann  plötz- 
liche* Schwachwerden  nnd  Aufhören  dos  Pultes,  während  noch 
mehr  als  1 mal  Athemzüge  erfolgten-,  erfolglose  Anwendung 
künitl.Rosp.  und  Faradlaation  des  Zwerchfells  «ährend  20  Min.  ; 
Pat.  war  Trinker  and  hatte  früher  eine  Chloroformnarkoae  gut 
überstanden.  Bel  der  Section  fand  sich  starke  Congsstion  der 
Lungen,  etwa«  Coogestton  der  Schleimhaut  des  Kehlkopfe*  und 
der  Bronchien,  der  linke  Ventrikel  schlaff,  der  Herzmuskel  welch 
nnd  brüchig,  sonst  das  Herz  gesund,  Leber  verfettet,  Nieron  by- 
perämiseh,  Magenschleimhaut  tbellweiaa  ecchymoalrt).  — 12) 
Plrrle,  Death  of  a paüent  while  under  the  influence  of  Chloro- 
form. Brit.  med.  Journ.  July  29.  p.  124.  (Tod  eine»  3?j Klar. 
Mannes,  angeblich  Trinker,  im  Royal  Inflrmary  zu  Aberdeen; 
Inhalation  ohne  Apparat,  Narkose  normal  eintretend,  gleichzei- 
tiger Stillstand  von  Resp.  und  Herzachlag  im  Momente,  wo  der 
Hantechnitt  behnfs  rorannehmender  Radicaicur  der  Hernie  ge- 
macht wurde,  erfolglose  4*tüD(HBe  Anwendung  von  Sylvester 's 
Methode  und  Galvanismus,  Venäsectlon  ans  der  Jugularie  etc.-, 
bei  der  Section  fanden  sieb  chronische  Entzündung  der  Dura 
mater,  vorgeschrittene  fettige  Degeneration  de#  L Ventrikel* 
und  des  Septum  eordis , Verdünnung  der  Wandang  des  r.  Yen- 
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trlkals , felügo  Degeneratiou  der  Nieren,  Lungcnbyperämle ; in 
Blut  uud  Leber  konnte  Chloroform  chemisch  nicht  necbgewieaen 
werden.)  — 13)  Gr  einer,  A d ol  f (Austerlitt),  Eine  halbe  Urne 
Chloroform  aus  Verschon  eingenommen  ohne  narbtbelllge  Folgen. 
Mit  epikritiacben  Bemerkungen  Ton  Nagel  (Wien).  Wien.  med. 
Ztg.  17.  p.  131.  — li)  8n  yder,  8.  M.  (Bauville),  Casea  from 
praetiee.  Chloroform  - poiaoning  by  ita  Internal  admioWtration. 
Philad.  med.  and  aurg.  Rep.  Jone  17.  p.  493.  — 13)  Fricke, 
A.,  Note  on  a caae  of  Chloroform  poiaoning.  l'bilad.  med.  Times. 
May  1.  p.  377.  — 16)  B&ttger,  H.,  B.u  Fall  von  Cbloroform- 
vergiftung,  Faradiaation  des  N.  phrenieus,  Genesung.  Deutscho 
Klinik  46.  p.  413.  — 17)  B Io  di  g,  Chloroformnarkose  mit  tödlichem 
Ausgange.  Siligsber.d.VercinaderAeralelnStcyermark.VIII.p.dl.— 
16)  Körner,  Befund  bei  Chloroformlod.  Ibid.  p.  44.  — 19) 
Anatle,  Francis  E. , On  chronic  Chloroform  nareoals.  Prac- 
tltloner,  Dec,  p.  330. 

Brown  (4)  glaubt  die  Gefahren  des  Chloroforms 
uud  anderer  Anästbetica  darin  begründet,  dass  da- 
durch Kohlenstoff  in  der  eigentbümlichcn  und  unoxy- 
dirten  Form  in  das  Blut  gebracht  werde  und  dass  es 
noth wendig  sei,  bei  den  Wiederbelebungsversuchen  den 
Kopf  in  eine  hängende  Lage  zu  bringen,  um  dem  Ge- 
hirn Blut  zuzuführen  und  so  das  Nervensystem  in  den 
Stand  zu  setzen,  seinen  Einfluss  auf  das  Herz  auszu- 
üben (?),  das  sonst  nicht  im  Stande  sei,  die  Circula- 
tion  im  Gange  zu  erhalten.  In  mehreren  Fällen  von 
Chloroformaspbyxie  genügte  die  Niedrigcrlagerung  des 
Kopfes  allein  zur  Wiederherstellung. 

Von  Chloroformvergiftungen  verdient  ein  von  G rei- 
ner (13)  beobachteter  Fall  Hervorhebung,  weil  die  In- 
tensität der  Erscheinungen  zur  Dosis  nicht  im  Verhält- 
niss  steht,  indem  bei  einem  gichtkranken  alten  Herren, 
welcher  aus  Versehen  statt  eines  Chloralschlaftrunkes  ein 
Liniment  von  £ Unze  Chloroform  und  1 Unze  Olivenöl 
verschluckt  batte,  sich  keiue  Narkose  einstellte,  vielmehr 
erst  nach  mehreren  Stunden,  in  welcher  Gesichtsblässe, 
stierer  Blick,  lallende  Sprache,  schwankender  Gang  ne- 
ben Pulsbeschleunigung,  Brennen  in  Mund-  und  Rachen- 
höhle, Durst  und  Drang  zum  Stuhlgang  bestanden, 
welche  Symptome  nach  reichlicher  Stuhlentleerung  sich 
sehr  besserten,  lstündiger  Schlaf  erfolgte,  nach  dessen 
Beendigung  das  Befinden  nicht  weiter  gestört  war. 
Offenbar  wirkte,  wie  Nagel  hervorhebt,  dasOel  auf  die 
Resorption  des  Chloroforms  hemmend  und  zugleich  stuhl- 
befördernd.  Dass  übrigens  auch  grössere  Dosen  ohne 
tödtlichen  Effect  bleiben  können,  beweist  die  von  Sny- 
der  (14)  berichtete  Selbstvergiftung  eines  jungen  Man- 
nes mit  etwa  1%  Unzen  reinen  Chloroforms  (intern  ge- 
nommen), worauf  zunächst  ein  8 ständiges  Coma  und 
später  febrile  Magondarmentzünduug,  die  mehrere  Tage 
anhielt,  folgte;  in  diesem  Falle  scheint  starke  Füllung 
des  Magens  und  spontanes  Erbrechen  günstig  influirt  zu 
haben.  Auch  in  dem  Falle  von  Fricke  (15),  wo  eine 
45j  Frau  statt  Liquor  Ammon,  acet.  aus  Versehen  1 
Esslöffel  Chloroform  erhalten  hatte  und  danach  schon  in 
8 Minuten  bewusstlos  geworden  war,  war  der  Verlauf 
ein  günstiger,  auch  hier  war  die  Narkose  nicht  so  tief, 
dass  die  Kranke  nicht  erweckt  werden  konnte  und  nach 
einigen  Stunden  bestand  nur  noch  Schwäche  und  lästiges 
Zucken  im  Körper,  das  24  Std.  dauerte.  Sowohl  in  die- 
sem als  in  Greiner’s  Falle  war  eine  grosse  Menge 
Wasser  getrunken.  Einen  eigenthümlichen  Fall  von 
Chloroformvergiftung,  Selbstvergiftung  einer  Melancholien 
mit  aa  30  Gm.  Chloroform  und  Aether  sulfuricus,  wo- 
nach die  Vergiftete  sofort  besinnungslos  hinstürzte,  da- 
bei aber  einen  grossen  Tbeil  des  Giftes  wieder  erbrach, 
beobachtete  Böttger  (16);  hier  gelang  es  nämlich,  die 
erloschene  Respiration  bei  der  pulslosen  Kranken  durch 
6stüodige  Faradisation  des  N.  phrenieus  wiederherzustel- 
len und  die  Kranke  zu  retten,  bei  welcher  keiue  Magen- 


affection  eintrat,  aber  der  Athcm  noch  einige  Tage  lang 
nach  Chloroform  gerochen  (?)  haben  soll. 

Körner  (18)  hat  bei  zwei  in  Wien  in  der  Chloro- 
formnarkose Verstorbenen  und  einem  in  gleicher  Weise 
zu  Grundo  gegangenen  Kaninchen  nicht  allein  den 
linken  Ventrikel  sehr  contrahirt,  sondern  auch  dio 
Kranzarterie  sehr  fein,  nach  der  Durchschneidung  sehr 
zurückgezogen  und  dio  innere  Gefässhaut  derselben 
der  Länge  nach  sehr  gerunzelt  gefunden. 

Ansuk  (19)  weist  auf  die  Gefahren  des  länger 
fortgesetzten  Inlialirens  vonChloroform  hei  neuralgischen 
und  andern  chronischen  Zufällen  hin,  dem  er  verschie- 
dene Storungen  zuschrcibt.  So  sah  er  hei  einer  Epileptica, 
deren  Anfälle  durch  Chloroforminhalation  regelmässig 
beseitigt  wurden,  maniakalischo  Aufälle  stets  dann 
auftreten,  wenn  das  Chloroform  wiederholt  kurze  Zeit 
hinter  einander  inhalirt  war,  und  in  einem  Falle  von 
chronischer  Entzündung  der  Rückenmarkshäute  scheint 
das  Auftreten  solcher  Ausbrücho  ebenfalls  von  den 
wiederholten  Chloroforminhalationen  abhängig  gewe- 
sen zu  sein.  Neigung  zu  Erbrechen,  manchmal  mit 
Appetit verlust,  rasch  nach  dem  Verlassen  des  Chloro- 
forms weichend,  bezeichnet  Anstik  als  eine  der  häu- 
figsten Übeln  Folgen,  ebenso  hartnäckige  Insomnie.  Am 
schlimmsten  soll  das  wiedorholto  Chloroformiren  bei 
Frauenzimmern  wirken,  welche  an  Spinalirritation 
mit  ausgeprägten  hysterischen  Erscheinungen  labo- 
riren;  auch  soll  bei  Frauen  in  den  klimakterischen 
Jahren  dadurch  heftigo  erotische  Erregung  hervorge- 
hracht  oder  gefördert  werden.  Anstik  glaubt  auch, 
dass  degenerative  Processe  die  Folge  der  Gewohnheit 
sein  können  und  will  das  schlechte  Aussehen,  das  Al- 
tern und  die  Schwäche  derartiger  Patienten  häufig 
weniger  dem  Leiden,  als  dem  Mittel  zuschrciben.  In 
einem  Falle  von  Asthma  schreibt  er  das  Eintreten 
einer  Apoplexie  demselben  zu.  Schliesslich  wirft  A. 
dio  Frage  auf,  ob  nicht  der  in  England  von  nervösen 
Personen  vielfach  innerlich  gebrauchte  Chloric  Ether 
(Mischung  von  Alkohol  mit  5-10  pCt.  Chloroform)  zu 
chronischen  Gesundheitsstörungen  führen  könne. 


Nachträge. 

Smith,  A.  W,  One  of  the  cauee»  of  ricatb  from  obloroforin.  (New 
York  medical  Journal,  July  1371).  Arotrican  Jonrnal  of  medio, 
teience.  Oct. 

Dass  die  Respirationshewegung  grossentheils  von 
den  peripheren  Vagusenden,  also  von  der  Lunge  aus 
angeregt  wird,  geht  daraus  hervor,  dass  nach  Durch- 
schneidung  der  Vagi  das  Athmen  sehr  verlangsamt 
wird.  Dass  Chloroformdampf  feuchte  Schleimhaut  di- 
rect anästhesirt,  folgt  aus  dem  schnellen  Schwunde 
von  Geruch  und  Geschmack  beim  Chloroformiren.  — 
Beide  Sätze  führen  zu  der  Annahme,  dass  Chloroform- 
dampf, durch  local  uud  direct  (durch  das  in  der  Bron- 
chialluft enthaltene  Chloroform)  veranlasste  Lungen- 
Anaesthesie,  tödten  kann. 

Bestätigt  sich  ferner  das  Experiment  von  Cozk  in 
Strassburg,  dass  ein  Glied,  solange  sein  Hauptartcrien- 
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Stamm  cotnprimirt  ist,  der  allgemeinen  Chloroformnar- 
kose fast  entzogen  bleibt,  so  folgt  daraus,  dass  der 
Chloroformwirkung  weniger  die  centralen  als  die  peri- 
pheren Nerven-Enden  unterliegen.  Ist  dies  der  Fall, 
und  ist  ausserdem  zweifellos,  dass  das  Lungenblut 
während  der  Chloroform-Inhalation  das  meiste  Chloro- 
form enthält,  so  ergiebt  sich  die  Annahme,  dass  durch 
local , aber  indirect  (durch  das  im  Bronchialblut  ent- 
haltene Chloroform)  vcranlassto  Lungen- Anästhesie 
Chloroformtod  cintreten  kann. 

Es  ist  also  begreiflich,  dass  Chloroformtod  nicht 
selten  nach  kleinen  inhalirten  Mengen  erfolgte.  Denn 
dies  Wenige,  schnell  genug  inhalirt,  genügte,  um  auf 
directem  und  indirectcm  Wege  zugleich  Lungen- An- 
ästhesio  und  Lungenlähmuug  zu  erzeugen.  - Zu  aus- 
schliesslich bat  mau  wohl  bisher  Chloroformtod  von 
Lähmung  der  Athcmmuskeln  und  des  Herzens  abhängig 
gedacht. 

Bock  (Berlin). 

W *1  ite  n t tr  6 m,  J.  A , Ny  kloruforraflxxka.  Up«»l»  ISkxr.fören. 
lörb.  Bd.  6.  S.  142.  (W.  hat  eiu#  Flasche  xur  Eioathmung  tod 

Chloroform  eonatrulrt  , die  graduirt  ist,  damit  der  Verbrauch 
von  Chloroform  leicht  betdmmt  werden  kann,  und  .lusaerdcm  mit 
einer  Vcntilvorrlcbtung  verteilen,  wodurch  die  Flaache  lelcbt 
geöffnet  und  von  aelbat  gtscbloaaen  wird.)  T.  6.  Warockt. 


8.  Aethylidenchlorid. 

1)  Bauer.  C.  (Berlin),  Notixen  über  da«  Aethylidenchlorid.  Pharm. 
Centralhalle  14.  p.  140.  — 3)  Steffen,  Aethylidenchlorid  In 
der  Kinderprazia.  Deutsche  Klln.  44.  p.  398. 

Sauer  (1)  bezeichnet  nach  Versuchen,  welche  mit 
Aethylidenchlorid  in  33  Fällen  augestellt  wurden,  Puls 
und  Atbmung  als  während  der  Anaesthesie  von  seltener 
Gloirhmnssigkeit  und  den  Zustand  nach  dem  Erwachen 
aus  der  Narkose  als  meist  normal.  S.  benutzte  4—15 
Grm.  als  anästbesirende  Dosis.  In  2 Fällen  schlug  die 
Anwendung  fehl,  indem  lmal  trotz  Fortgebraucbes  des 
Anästheticums  das  Excitationsstadium  nicht  schwand, 
und  in  dem  2.  Falle  der  Puls  Anfangs  aussetzte,  später 
stürmisch  wurde  ^bei  einer  Herzkranken,  welche  wieder- 
holt anästhesirt,  übrigens  auch  1 mal  2>  Stunden  as- 
phyktisch  geworden  war).  S.  giebt  an,  dass  in  der  Lan- 
gen beck'schen  Klinik  ein  Tod  durch  Aethylidenchlorid 
bei  einem  Herzleidenden  vorgekommen  seiu  soll.  Von 
Sauer’ s 33  Patienten  erbrachen  2 kurz  nach  dem  Er- 
wachen, 2 litten  an  Nausea  und  Benommenheit  des 
Kopfes,  welches  bald  schwand.  Muskelcontractur  trat 
später  als  beim  Chloroform  ein,  darauf  folgte  Verlang- 
samung des  Pulses.  Bei  allen  Patienten  war  die  Blutung 
nach  der  Zahnextraclion  etwas  stärker  als  sonst,  be- 
durfte jedoch  niemals  besonderer  Mittel  zur  Stillung. 

Steffen  (2)  empfiehlt  das  Mittel  als  angenehmer  zu 
inhalirendes,  ruscher  ohne  Erregung  des  Gefässsystems 
wirkendes,  Erbrechen  nicht  erregendes  und  den  Appetitt 
nicht  störendes  Anästhcticum,  das  bei  Kin'ern  von  2 — 3 
Jahren  zu  3—4  Grm.  administrirt  werden  muss. 

9.  Methylenbiehlorid. 

1)  Gxlnc,  Charles.  Advantages  of  blehlorlde  of  methylene.  Med. 
Time«  snd  Gax.  Febr.  25.  p.  232.  — 2)  Wells,  T.  Spencer,  Bl- 
rhlorlde  of  methylene  (ehloromethyl)  In  general  surgery.  Lan- 
cel,  Apr.  29.  p.  591.  — 8)  Death  undrr  the  influene«  of  methy- 
leno.  Brlt.  med.  Journ.  Apr.  29.  p.  457. 

Gaine  (1)  will  sich  neuerdings,  nachdem  er  früher 
durch  verkehrte  Art  zu  anästbesiren  nicht  zu  günstigen 


Resultaten  gekommen,  von  der  trefflichen  Wirkung  des 
Methylcnbichlorids  überzeugt  haben,  wenn  man  sich  bei 
dessen  Application  des  in  Guy’s  Hospital  üblichen  Hohl- 
cyliuders  bedient  und  nicht  zu  viel  Luft  mit  iuhaliren 
lässt.  Bei  Operationen  von  kurzer  Dauer  genügen  dabei 
40  Tr.  bis  5 Drachme.  Gaine  konnte  mit  2J  Dr.  einen 
Paticuten  35  Min.  lang  in  Narkose  halten  und  trat  die 
letztere  in  20  Sec.  bis  2$  Min.  stets  ein,  selbst  bei 
einem  Patienten,  welcher  früher  wiederholt  durch  Chlo- 
roform nur  sehr  schwer  zu  betäuben  war.  Spencer 
Wells  (2)  widerlegt  die  Ansicht,  dass  Methyleubichlorid 
nur  bei  kurzdauernden  Operationen,  z.  B Augenopera- 
tionen anwendbar  sei,  indem  cs  sich  ihm  bei  180  Ova- 
riotomieen,  in  25  Gastrotomieen  und  bei  über  50  andern 
schweren  Operationen  (Ilerniotomie,  Amputalio  rnammac, 
Operation  der  Blasenscheidenfistel),  wo  die  Narkose 
selten  unter  5 Min.,  manchmal  selbst  45  Min-  unterhalten 
werden  musste,  und  wo  das  meist  zu  weniger  als  2 
Drachmen,  selten  zu  mehr  als  6 Dr.  verwendete  Mittel 
niemals  unangenchmo  Erscheinungen,  namentlich  nicht 
das  bei  Chloroform  so  lästige  Erbrechen  bedingte,  treff- 
lich bewährte.  Bei  Chloroform  musste  er  3 mal  zur 
künstlichen  Respiration  schreiten. 

Das  Methylenbicblorid  hat  auch  in  diesem  Jahre 
wiederum  den  Beweis  geliefert,  dass  es  analog  dem 
Chloroform  auch  bei  angemessener  Application  den  Tod 
herbeiführen  kann,  ln  Charing  Cross  Hospital  kam  ein 
Todesfall  bei  einem  41  jährigen  Arbeiter  während  der 
von  Canton  in  der  Methylennarkose  ausgefübrteu  Am- 
putation eines  Fingers  vor,  ohne  dass  die  Section  Auf- 
klärung über  die  Todesursache  gab  (3). 

10.  Amylnitrit. 

1)  Wood,  H oratio  C.,  (Philadelphia),  Experimental  rexearehex 
on  the  phyiiolugical  actlon  of  Nitrite  of  Amyl.  (Mildern 
WarrenPrixe  gekrönte  Abhandlung).  Amerlc.  Journ.  of  med. 
Be.  July  p.  39.  — 2)  Derselbe,  On  the  therapentic  value  of 
Nitrite  of  Amyl.  Ibld.  Oct.  p.  359.  — 3)  Jonea,  Talford 
(London),  Nitrite  of  Amyl,  physlologtral  actlon  and  medlclnat 
nses  with  (oggeetlona  for  Ita  employroent  in  Cholera.  Practl- 
tloner.  Oct.  p.  213.  — 4)  Goodhart,  Nota  on  the  pbyeiologi* 
cal  actlon  of  nitrite  of  amyl.  Praetitioner.  .Tao.  p.  13. 

Wood  (1)  hat  das  im  Jahre  1859  zuerst  von 
Guthrie  als  bei  der  Inhalation  Röthnng  des  Gesiebtes 
und  Klopfen  der  Carotiden  veranlassend  bezeichneto 
Amylnitrit,  mit  welchem  1864  Richardson,  später 
auch  Rutherford  und  Gamoek,  sowie  Brunton  ex- 
perimentirten,  zum  Gegenstände  einer  ausführlichen 
Studie  gemacht. 

Wie  schon  Richardson  fand,  dass  Amylnitrit  so- 
wohl bei  Inhalation  als  vom  Magen,  Uuterhautzellgewebe 
und  von  der  Haut  aus  toxisch  wirke,  so  sah  auch  Wood 
die  nämlichen  Erscheinungen  nach  der  Inhalation  und 
nach  der  Einführung  in  die  Peritonealhöhle  auftreteu.  Als 
coustanteste  und  auffälligste  Symptome  ergeben  sich  ra- 
pides, tiefes,  beschleunigtes  Athmen  und  beständig  zu- 
nehmende Abnahme  der  Muskelkraft.  Die  von  Richard- 
son angegebene,  der  Lähmuug  vorangehende  Steige- 
rung der  Motilität  sab  W.  nur  in  einem  einzigen  Falle; 
selbst  bei  den  Tauben  traten  Convulsionen  erst  kurz  vor 
dom  Tode  ein.  Auch  bei  Kaninchen,  wo  Br unton 
Convulsionen  oft  sich  mauifestiren  sah,  kamen  sie  bei 
hypodermatischer  Anwendung  des  Amyinitrits  nicht  vor. 
Offenbar  siud  solche  Convulsionen,  wio  W.  richtig  bor- 
vorhebt,  centralen  Ursprunges.  Der  Tod  erfolgte  in 
allen  Fällen  durch  Stillstehen  der  Respiration,  welche 
der  allerdings  stark  afficirte  Herzschlag  bei  alleu  Warm- 
blütern 2 — 3,  bei  jungen  sogar  10  Min.  überdauern 
konnte.  Bei  der  Section  fand  W.  keine  Alteration  der 
Gewebe  noch  active  Congestion  irgend  welcher  Organe, 
dagegen  war  das  Blut  in  Arterien  und  Venen  gleich- 
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mässig  dunkelbraun,  in  seiner  Coagulabilität  nicht  ver- 
ändert, die  Blutkörperchen  intact,  nur  etwas  weniger 
leicht  aneinander  klebend.  Eine  Art  Ekstasis,  wie  sie 
Richardson  augab,  konnte  W.  nur  lmal  beobachten; 
das  Bewusstsein  geht  nach  dem  Mittel  erst  sehr  spät 
verloren.  Auch  bei  Fröschen  faud  W.  niemals  Motilitäts- 
steigeruug,  stets  ausgeprägte  Muskelschwäche,  bisweilen 
kamen  plötzliche,  wie  elektrische  Bewegungen  vor. 

In  Hinsicht  der  physiologischen  Wirkung  des 
Amylnitrits  weist  Wood  nach,  dass  dasselbe  die  Lei- 
tnngsfähigkeit  der  Nerven  und  die  Muskelirritabilität 
in  tödtlichen  Dosen  nicht  aufhebe,  wohl  aber  beido, 
und  bcsondess  erstere,  stark  herabsetze,  so  dass  cs 
sehr  starker  mechanischer  Reizo  bedarf,  um  von  Ner- 
ven aus  Muskelcontraction  zu  erhalten,  sowie,  dass 
ferner  die  Function  der  centralen  motorischen  Gang- 
lien in  auffallender  Weise  herabgesetzt  wird,  dass  die 
Sensibilität,  obschon  etwas  herabgesetzt,  erst  kurz 
vor  dem  Tode  erlischt,  und  dass  das  Gehirn  am  we- 
nigsten betheiligt  erscheint,  da  weder  Bewusstlosig- 
keit noch  Störung  sensorieller  Thätigkeiton  zur  Be- 
obachtung gelangen.  Bezüglich  der  Wirkung  auf  dio 
Circulation  stehen  die  Angaben  von  Richardson  und 
Brünton  einander  gegenüber,  indem  Ersterer  behaup- 
tet, dass  Amylnitrit  primär  auf  das  Herz  und  die  Cir- 
culation wirke,  erst  heftigo  Horzaction  und  Erweite- 
rung derCapillaren  und  später  verminderte  aber  nicht 
aufgehobene  Herzaction  und  Verengung  derCapillaren 
bedingt  und  das  Amylnitrit  als  das  kräftigste  Excitans 
des  Gcfässsystems  betrachtet,  während  Brunton  nach 
seinen  in  Leipzig  unter  Lüdwig  gemachten  Versuchen 
angiebt,  dass  dio  Inhalation  von  Anyinitrit  verminder- 
ten Blutdruck  mit  oder  ohne  Beschleunigung  des  Herz- 
schlages (Pulsbeschleunigung  besonders  beiHunden) be- 
dinge, dass  das  Sinken  des  Blutdrucks  auch  nach  vorheri- 
ger Durchschneidung  derVagi  und  des  Rückenmarks  oin- 
trcte,  dass  bei  durchschnittenem  Halsrückenmark  und 
Compression  der  Aorta  abdominalis  der  Blutdruck  bei 
der  Inhalation  stieg,  dass  ein  solches  Steigen  auch 
beim  Eintritt  von  Convulsionen  stattfand,  während 
bei  curarisirten  Thieren  der  Blutdruck  während  der 
Inhalationen  nicht  die  normale  Höhe  erreichte.  Wood 
ist  bei  Wiederholung  der  meisten  Versuche  vonBrüN- 
ton  zu  denselben  Resultaten  gekommen  und  spricht 
sich  dahin  aus,  dass  das  Sinken  des  Blutdruckes  zu- 
nächst seinen  Grund-  in  Paralyse  der  Capillaren,  spä- 
ter auch  in  einer  Wirkung  auf  den  Herzmuskel  habe, 
aber  von  dem  Central nervensystem  unabhängig  sei. 
Wenn  auch  das  Amylnitrit  weder  bei  Inhalation  noch 
bei  Injection  Schmerz  und  Entzündung  hervorbrachte, 
so  fand  Wood  doch,  dass  eine  locale  Wirkung  ihm 
nicht  völlig  abgeht,  indem  bei  Application  auf  Nerven 
und  Muskeln,  auch  auf  das  Herz,  dio  elektrische  Reiz- 
barkeit Anfangs  geschwächt  und  allmälig  völlig  auf- 
gehoben wird,  ohne  dass  sich  zu  irgend  welcher  Zeit 
eine  Erhöhung  derselben  geltend  macht.  Dass  Arayl- 
nitrit  die  Oxydation  hemmt,  wie  dies  bereits  Richahd- 
son  behauptete,  bestätigt  Wood  nach  Versuchen  mit 
Phosphor,  dessen  Eigenschaft,  weisse,  leuebtendo 
Dämpfe  zn  entwickeln,  durch  Zusatz  einiger  Tropfen 
Anyinitrit  aufgehoben  wurde,  und  mit  venösem  Blute, 


das  sich  mit  etwas  Amylnitrit  versetzt  durch  Schütteln 
an  der  Luft  nicht  heller  röthete,  wie  auch  das  Blut 
eines  mit  Amylnitrit  vergifteten  Hundes  die  eigen- 
thümliche  braune  Farbo  behielt.  Dass  auch  im  Orga- 
nismus dio  Oxydationsprozesse  gehemmt  werden, 
schliesst  W.  aus  der  Verminderung  der  Temperatur, 
welche  während  der  Inhalation,  auch  wenn  dieselbe 
nicht  bis  zum  Tode  des  Thieres  fortgesetzt  wurde,  in 
einigen  Fälletf  etwas  über  1°  C.  betrug,  während  bei 
subcutaner  Injection  bei  Tauben  die  Eigenwärme  um 
7°,  bei  Kaninchen  und  Hunden  um  2-3u  sank.  Die 
Tomperaturerniedrigung  trat  bisweilen  ein,  ehe  all- 
gemeine Symptome  eintraten  und  dauerte  länger  als 
zu  demTermine,  wo  die  Wiederholung  begann.  Auch 
nach  Durchschneidung  des  nalsmarkes,  bezüglich  de- 
ren Einwirkung  auf  die  Temperatur  des  Körpers  Wood 
zu  dom  Resultate  gelangte,  dass  danach  unmittelbar 
Sinken  und,  wenn  das  Thier  in  einer  Temperatur 
von  18"  unbedeckt  belassen  wird,  überhaupt  keine 
Erhöhung  dagegen  ein  starkes  Steigen  der  Tem- 
peratur erfolgt,  wenn  das  Thier  an  sehr  warmen 
Stellen  gelagert  oder  eingewickelt  wird,  wobei  sehr 
rasch  ein  unangenehmer  Fäulnissgeruch  eintritt,  fer- 
ner dio  Steigerung  der  Temperatur  nach  dem  Tode 
sich  erhält  und  die  Fäulniss  in  2-3  Tagen  ausseror- 
dentliche Fortschritte  machte,  vermochte  Amylnitrit 
das  unter  den  angegebenen  Bedingungen  eintretende 
Steigen  der  Temperatur  und  rascho Faulen  zu  verhin- 
dern. Auch  die  Koblensäureausscheidung  erwies  sich 
nach  Amylnitrit  vermindert. 

Wood  (2)  glaubt,  dass  auch  die  Erscheinungen, 
welche  bei  Menschen  nach  Amylnitrit  auftreten,  völlig 
mit  den  von  ihm  gefundenen  physiologischen  Effecten 
in  Einklang  stehen.  In  einem  Falle  von  Da  Costa, 
wo  das  Mittel,  während  dessen  Abwesenheit  von  einem 
andern  Arzte  zu  reichlich  angewendet  war,  folgte  be- 
unruhigende allgemeine  Depression.  Als  die  hervor- 
stechendsten Symptome  bei  Inhalation  des  Amylni- 
trits in  mässigen  Dosen  bezeichnet  W:  ein  Gefühl  von 
Völle  und  Druck  im  Kopfe,  der  sich  bis  zu  heftiger 
Schmerzhaftigkeit  steigert,  Röthuug  des  Gesichts,  tiefe, 
mübsamo  Respiration  und  rapide,  violente  Ilerzaction. 
Es  stimmt  dies  nicht  nur  zu  den  früheren  Angaben 
von  Güthrik,  sondern  auch  zu  den  neuesten  von 
Talford  Jones  (3)  der  neben  der  bei  Inhalation  schon 
nach  10-15  Sec.  eintretenden  Steigerung  der  Pulsfre- 
quenz (von  80  auf  120)  und  der  nach  30-40  Sec. 
sich  einstellenden  Gcsichtsrölhung  noch  Wärme  des 
Kopfes,  Gesichts  und  Halses  und  localen  oder  allge- 
meinen Schweiss,  heftiges  Klopfen  des  Herzens  und 
der  Carotiden,  bisweilen  etwas  Dyspnoe  und  Husten 
hier  und  da  Schwindel  und  ein  Gefühl  von  Berau- 
schung, bei  Mädchen  auch  Kopfweh  im  Laufe  seiner 
auf  nahezu  50  Personen  sich  erstreckenden  Beobach- 
tungen wahrnahm.  Wood  glaubt  nicht,  dass  man 
aus  diesen  Erscheinungen  die  Stellung  des  Amylnitrits 
zu  den  Stimulantien  des  Gefässsystems  folgern  darf, 
da  offenbar  dio  Nebenerscheinungen  in  Kopf  und  Go- 
sicht  Folge  von  Gefässerweiterung  und  dio  Störungen 
der  Herzaction  von  denen  der  Respiration  abhängig 
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seien,  die  ihrerseits  auf  einer  Hemmung  der  Oxyda- 
tion in  den  Lungen  beruhten.  Vom  theoretischen 
Gesichtspunkte  aus  glaubt  Wood  das  Amylnitrit  be- 
sonders bei  synochalem  Fieber  und  bei  Tetanus  (bei 
letzterem  sowohl  wegen  der  deprimirenden  Wirkung 
auf  die  Rückenmarksganglien  als  wegen  der  oxydations- 
hemmenden Action  des  Mittels  empfehlen  zu  können.) 

Selbstvcrsucho  hat  Goodhart  (4)  a^pestellt,  wobei 
er  Amylnitrit  zu  3 — 10  Tropfen  vom  Taschentuch,  50 
Scc.  bis  2 Minuten  lang  inhaiirtc;  bei  demselben  stieg 
der  Puls  sogar  auf  100  und  blieb  auch)  nach  Aufhören 
der  Inhalation  noch  eine  Zeit  lang  irregulär  ; die  Resp. 
blieb  iu  ihrer  Frequenz  unverändert,  doch  trat  stets  Nei- 
gung zu  Husten  und  ein  Gefühl  von  Völlo  in  der  Brust 
ein.  Bei  Dosen  von  8 — 10  Tropfen  wurde  das  Sehen 
undeutlich,  der  Augenspiegel  zeigte  die  Retinalvenen 
erweitert  und  varicös,  die  Arterien  klein  und  contrahirt. 
Nach  dem  Versuch  hinterblieb  30—40  Minuten  Muskel- 
zittern  und  Abgeschlagenheit  und  noch  länger  ein  un- 
bestimmtes schmerzhaftes  Gefühl  im  Kopf;  die  letzteren 
Symptome  traten  intensiver  hervor,  wenn  3 — 4 Tr.  in 
wenigen  Minuten  Intervall  inhalirt  wurden.  Aus  dem 
früheren  Auftreten  der  Beschleunigung  des  nerzsehlages 
vor  der  Gesicbtsrötlmng  schliesst  H.  auf  primäre  Wirkung 
des  Amylnitrits  auf  das  Herz  und  meint,  dass  es  bei 
Herzfehlern  in  Anwendung  gezogen  werden  könne.  Boi 
sphyginographischen  Untersuchungen  war  der  aufstei- 
gende Schenkel  kaum  wahrnehmbar  (vgl.  vorj.  Bcr.  I. 
138).  Auffällig  ist  das  von  G.  bei  sich  beobachtete, 
allerdings  unbedeutende  Steigen  der  Eigenwärme  (um  1 
— 2 Ccntigrade). 

Hinsichtlich  der  Anwendung  von  Amylnitrit  als 
Medicament  hat  Wood  (2)  dio  günstige  Wirkung  bei 
Angina  pectoris,  welche  schon  früher  Brünton 
und  Lrisbmann  (1869),  sowie  Haddkn  und  Thomson 
(vgl.  Ber.  für  1870  11.97)  beobachtet  hatten,  in  einem 
Falle  bestätigt,  wo  das  Leiden  mit  einem  Mitralisfeh- 
ler im  Zusammenhang  stand.  Talford  Jones  (3) 
theilt  eine  Suite  von  Fällen  verschiedener  Art  mit, 
wo  sich  ihm  das  Mittel  bewährte. 

So  in  einem  Falle  von  Asthma  spasmodicum,  wo 
nach  einmaliger  Iuhalation  der  Anfall  sich  milderte  und 
nach  der  lOMin  spätervorgenommcnen  zweiten  Application 
schwand;  in  einem  solchen  von  Dyspnoe  in  Folge  von 
beiderseitiger  Hypertrophie  der  Horz Ventrikel, 
woJ.  sich  andern  starken  Bluten vonSchröpfwuudenunter 
dem  Einflüsse  der  Inhalation  des  Amylnitrits  von  der 
Dilatation  der  Capillaren  überzeugte;  in  einem  sehr 
schweren  Falle  von  Angina  pectoris  bei  Herzkranken, 
wo  der  Anfall  Anfangs  durch  lmalige  Inhalation 
schwand,  später  aber  eine  nochmalige  Wiederholung  er- 
forderte und  wobei  derselbe  seit  Januar  1671 
nicht  weniger  als  30  Unzen  Amylnitrit,  das  or, 
aus  einem  Fläschchen  inhalirt,  consumirte,  in  einem 
Falle  von  Syncope  während  einer  Operation,  wo  dio 
Erholung  viel  rascher  als  unter  gewöhnlichen  Verhält- 
nissen erfolgt  sein  soll;  bei  einem  epileptischen 
Anfall  eines  Kindes,  wo  dasselbe  stattfand.  Auch  bei 
Laryngismus  stridulus,  vielleicht  auch  bei  Keuch- 
husten, glaubt  Jones  von  dor  erschlaffenden  Wirkung 
des  Mittels  auf  die  Musculatur  sich  Erfolg  versprechen 
zu  können,  da  er  bei  einem  an  Phthisis  laryngea  Lei- 
denden, dessen  Dysphonie  sich  in  Folge  vielen  Spre- 
chens (Glottiskrampf?)  gesteigert  hatte,  durch  Riechen  an 
Amylnitrit  Besserung  der  Sprechfähigkeit  eintreten  sah. 
Ferner  empfiehlt  es  J.  bei  Koliken,  besonders  bei 
schweren  mit  Collapsus  verbundenen  Anfällen,  wo  auch 
schon  Anstie  das  Mittel  bewährt  fand  und  bei  Uerai- 
cranie  und  Cepbalalgie,  wo  oft  die  einmalige  Einath- 
mung  die  Schmerzen  für  den  ganzen  Tag  beseitigt.  In 


den  letzten  Affeetionen  glaubt  J.,  dass  cerebrale  Anämie 
in  Folge  von  Krampf  der  Arterien  bestehe  und  durch 
das  Mittel  beseitigt  werde,  vielleicht  auch  nutritive 
Störungen  der  Nerven  in  Folge  gesteigerten  Blutzuflus- 
ses ausgeglichen  würden.  Schliesslich  meint  Jones, 
dasss  seiner  physiologischen  Wirkung  zufolge  dem  Amyl- 
nitrit antidotarische  Wirkung  gegen  Chloral  und  Mutter- 
korn, sowie  gegen  cxcessive  Chloroformdoscn  besitze,  und 
dass  es  im  Allgemeinen  geeignet  sei,  dem  drohenden 
Tode  durch  Anämie,  Syncope  und  Apnoe  enlgegenzu- 
wirken. 

Was  die  Anwendungsweise  des  Amylni- 
trits betrifft,  so  scheint  dasselbe  nur  in  Form  von 
Inhalationen  bisher  benutzt  zu  sein,  wozu  man  5 
Tropfen  auf  Charpic  oder  ein  Taschentuch  tröpfelt. 
Wood  (2)  glaubt,  dass  man  bei  Tetanus  besser  thue, 
das  Mittel  innerlich  zu  2 Tr.  mehrmals  täglich  zu  ge- 
ben. Dass  dasselbe  trotz  seiner  intensiven  Wirkung 
ohne  Gefahr  bei  Kranken  verabreicht  werden  kann, 
verbürgt  nach  Wood  nicht  nur  die  bisherige  Erfah- 
rung, sondern  auch  die  raschere  Erholung  von  Thie- 
ren  aus  lebensgefährlicher  Vergiftung. 

11.  Chloralbydrat. 

1)  Liebreich,  O.,  Dm  Chloralhydrat,  ein  neues  Hypnolleum 
und  AnÜsthetlcum  und  dessen  Anwendung  in  der  Mediein.  Eine 
Arxnelmittel-Untersuchang.  Dritte  nmgearbcltete  und  mit  thera- 
peutischen Erfahrungen  vermehrte  Auflage.  8.  122  pp.  — 2) 
Byasson,  Henri  et  Fallet,  Ktud«  tur  I'hydrste  de  chloral 
et  le  trlcbloracllate  de  Sonde.  Journ.  de  l'anat.  et  de  physiol. 
1870.  II.  6.  p. 570. — 3)  Dymon,  H.,  Kocberehes  *ur  l'hydrate 
de  chloral.  Compt.  rend.  LXXII.  No.  23.  p.  742.  (iUsumÄ  der 
unter  2 genannten  Arbeit).  — 4)  Zaber,  Hubert-Joles-C4- 
sar,  Da  chloral.  Recherche!  cliniques  et  expdrlmentalea  Thise 
Strasbourg.  1870.  IV.  45  pp.  — 5)  Pollard,  Fredericlc,  Lo- 
cal appTrations  and  chloral  in  small-pox.  Brit.  med.  Journ.  July 
8.  — 6)  Helme),  Die  an  der  Klinik  des  Prof.  Karner,  ge- 
machten Beobachtungen  über  die  Wirkung  des  Cblorslhydrtt«  in 
acuten  and  chronischen  Krankheiten,  insbesondere  über  deesen 
Einwirkung  auf  den  Kreislauf.  Sitxungsber.  des  Vereins  der 
Aerzte  in  8toyermark.  VIII.  p.  77.  — 7)  Colos,  Walter, 
Cllnical  observailona  on  hydrate  of  chloral.  8t.  Louis  med.  and 
turg.  Journ.  Novbr.  p.  489.  — 8)  Kapff,  Ueber  die  neueren 
Anästhetlca,  apeclell  das  Chloralbydrat.  (Jahresversammlung  des 
Württemberg.  iritL  Vereins  tu  Häslingen.  Württemberg,  med. 
Correbl.  32.  p.  251.  (Zusammenstellung  der  neueren  deutlichen 
Arbeiten  über  die  Benutzung  des  Chloralbydrata  bei  Psychosen). 
— 9)  Beauohamp,  E.  F.  (Vermlllionville,  La),  Notes  on  cblo- 
ral.  Americ.  Journ.  of  med.  Sc.  April  p.  368.  — 10)  Back, 
J oseph,  R.,  Borne  notea  on  tho  use  of  hydrate  of  chloral.  Pbl- 
lad.  med.  Times.  Dee.  15.  p.  107.  — 11)  Grlmshaw  (Dublin), 
Note  on  an  appllratlon  of  chlorst  Praetitioner,  Jan.  p.  62.  Feb. 
p.  126.  — 12)  Nanklvell,  A.  W.,  Eryslpelaa  of  the  heai  and 
neck,  with  siolcnt  dellrlum,  triated  with  chloral.  Brlt.  med. 
Journ.  Oct.  14.  — 13)  Gauater,  Moritz,  Zar  Kasuistik  der 
Behandlung  mit  Chloralbydrat.  Memorabilien.  No.  1.  p.  5.  — 14) 
LSvy  (Weissenburg),  Ueber  die  therapeutische  Wirksamkeit  des 
Chloralhydrata.  Wien.  med.  Presse.  4.  p.  104.  — 15)  I.orey, 
C.  (Frankfurt  a.  M.}.  Zur  Anwendung  des  Chloralhydrati  bei 
Keuchhusten.  Deutsche  Klin.  45.  — 16)  Leavltt,  T.  L.  Ger- 
mintown,  Ts.!,  Hydrate  of  cbloral  in  singnltus.  Amer.  Joornal 
of  med.  Sc.  Apr.  p.  364.  — 17)  M’  Rae,  Alex.  K4w.,  Observitlon» 
on  the  tberapeullc  value  of  cbloral.  Edlnb.  med.  Journ.  Novbr. 
p.  404.  — 18)  Kühn  (Haina),  Bemerkungen  über  Chloralb;-drat- 
Berl.  klln.  Woehenschr.  Nov.  20.  p.  666.  — 19)  Broadbent, 
W.  H.,  Hydrate  of  chloral  In  dellrlum  tremens.  Brit.  med.  Journ. 
Jnly  8.  p.  SS.  — 20)  Alexander,  W.  W.,  Chlorofont  v». 
chloral.  Phllad.  med.  and  aurg.  Rep.  July  29.  p.  111.  — 21) 
Richardson,  B.  W.,  On  chloral  hydrate.  I-ancet,  Febr.  11. 
p.  209.  Med.  Times  and  Gat,  Febr.  12.  p.  169.  — 22)  Poloning 
with  chloral  hydrate.  Ibtd.  Febr.  4.  p.  134.  (Mehreie  Fülle  von 
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ChloralTergifton^,  di«  Jedoch  nur  nngsn»a  rcfarlrt  nn<l  10m  Thcll 
dubioi  sind,  wie  >.  B ein  Falt  ans  WlUebury,  wo  der  Oelatliehe, 
der  «ich  wegen  Scblafloaigkeit  an  Narcotlca  gewöhnt  hatte.  Im 
Bette  todt  gefunden  wurde,  nachdem  er  Abend*  xuror  eine  ntcbt 
bekannle  Quantität  Chloralhydrat  genommen,  und  ein  aolcher 
aua  einem  Londoner  Uoapitale,  wo  vielleicht  die  rorauegehende 
achwer«  Operation  mehr  Schuld  am  Tode  trögt,  als  das  Chloral. 
Besser  constatlrt  ist  ein  Fall  aus  New  York,  von  Ncedhamlm 
Januarhefte  des  Amerio.  Jouro.  for  ptychol.  med.  berichtet,  wo 
eine  nervöse  Dame  durch  sechs  Dosen  von  | Drachme  in  To- 
dessehlaf  verfiel,  und  wo  als  Todesursache  enorme  Hlrnhyperitnle 
durch  die  8ection  constatlrt  wurde;  und  eine  Beobachtang  In 
einem  englischen  ProvinsialbospiUl,  wo  In  Polgo  einer  so  gros- 
sen Gabe  Zurücksinken  der  Zunge  und  Lähmung  des  Velum  pa- 
latlnura  eintrat,  die  drohende  Asphyxie  aber  durch  geeignete  Be- 
handlung abgewendet  wurde ) — 33)  Deaths  from  chloral  hydrate. 
Ibid.  April  I.  p.  3f7.  (Notis  über  swei  durch  su  hohe  Gaben 
Chloralhydrat  <n  Grunde  gegangene  Englische  Wundärit«;  einer 
litt  an  Vitium  cordis).  — 34)  Hunt,  W.  J-,  and  Wat  kl  ns, 
R.  W.,  (Towcester,  Northamptoushlie),  Gase  of  poisonlng  by 
chloral  hydrate.  Brit.  med.  Journ.  Febr.  35.  p.  193.  — 35)  Nor- 
rls,  Hugb,  Notes  on  a case  of  sudden  death  after  taking  large 
quantltles  of  chloral  hydrate.  Lancet,  Febr.  18.  p.  236.  — 
36)  Faller,  H.  W„  Dangerous  and  fatal  results  from  the  use 
of  bydrate  of  chloral.  Mod.  March  35.  p.  403.  — 27)  Schoss- 
berger, O.  (Neusats),  Beitrag  rur  Wirkung  des  Cbloralbydrats. 
Wiener  med.  Presse  33.  p.  846.  — 28)  8ha w,  A.  (Cassville), 
Hydrate  of  chloral.  Philadelphia  med.  and  surg.  Reporter.  July 
8.  p.  46.  — 29)  Lindermann  (Gras),  Ueber  das  Chloralhydrat 
und  seine  verschiedene  Wirkung  auf  verschiedene  Individuen. 
Wien.  med.  Presse  13.  p.  305.  — 30)  Anstie,  Francis,  E., 
The  poisonons  doso  of  chloral.  Practitioner.  Jan.  p.  137.  — 31) 
Browning,  BenJ.,  Recovery  after  swallowlng  a Urge  quantlty 
of  chloral.  Brlt.  med.  Journ.  Dee.  3.  p.  640.  — 33)  Kies  er 
(Winnenden),  Vergiftung  mit  Chloralhydrat  und  Morphium 
(Morphium  • Chloral).  W&rttemb.  Corrsbl.  33.  p.  357.  — 33)  Fi- 
eber, 8.  Winter  (Cllfton),  Hydrate  of  chloral  as  a cause  of 
urtlcarla.  Brlt.  med.  Journ.  April  1.  331.  — 31)  Hnaband, 
H.  Anbrey,  Effects  produeed  by  ordlnary  doses  of  the  bydrate 
of  chloral.  Lauest,  June  24.  — 35)  Browne,  J.  Crlchton 
(West  Riding  Asylnm),  Chloral  bydrate,  ita  Inconveniencos  and 
dangers.  Ibid.  April  1.  8.  pp.  440,  473.  — 36)  Le«  dangers  du 
chlönü.  Ball.  g4n.  de  Thlrap.  Juln  30.  p.  429.  (Reproductiou 
der  Angaben  von  Browne).  — 37)  Smith,  N.  R.  (Baltimore), 
Tosieal  effeets  of  chloral  hydrate  uaed  as  an  bypnottc  and  fatal 
results  of  larges  dose«.  Boston  med.  and  sorg.  Journ.  July  30. 
p.  33.  Lancet.  8ept.  30.  — 38)  Barr  (Wllllamton,  N.  Y.), 

Accidents  from  chloral.  Pbilad.  aed.  and  surg.  Rep.  Dee.  9.  p. 
535.  (Ohne  Bedeutung,  da  die  von  B.  beobsehteten  Zufälle  bei 
einer  Dame,  dio  nach  einer  missglückten  Zahnoperation  3 mal 
15  Gran  Chloralhydrat  erhielt,  eigentlich  in  nlcbta  als  tiefen  und 
langem  Schlaf  bestanden,  der  sicherlich  von  selbst  geschwunden 
wäre). 

Byasson  und  Füllet  (2)  haben  mit  Chloral- 
hydrat, trichloressi  gsanrem  Natron,  tri  - 
chlorc8sigsanrer  Magnesia,  Chloroform  nnd 
ameisensanrem  Natron  an  Fröschen,  Ratten, 
Meerschweinchen,  Händen  nnd  Menschen  Versacho 
angestellt,  nnd  heben  hervor,  dass  Chloralhydrat  vom 
Magen  und  Unterhautzcl Igo webe  ans  mit  gleicher 
Schnelligkeit  wirkt,  dass  es  bei  Thieren  nur  aus- 
nahmsweise Entzündung  der  Magenschleimhaut  nnd 
boi  Snbcutaninjection  keine  eigentliche  Ulceration  be- 
dingt, wohl  aber,  ebenso  wie  trichloressigsanres  Na- 
tron, Erguss  plastischer  Lymphe  in  der  Umgebung  der 
Einstichstelle,  nnd  dass  weder  dio  beiden  genannten 
Verbindongen  noch  das  ameisensanro  Natron  jin  den 
Verdanungswegen  eine  Veränderung  erleiden.  B.  und 
F.  nehmen  an,  dass  das  Chloralhydrat  im  Blote  dio 
bekannte  Spaltung  in  Chloroform  nnd  Ameisensäure 


erfahre,  welche  letztere  grosstentheils  in  Form  von 
kohlensaurem  Alkali,  bei  längerer  Einwirkung  aber 
auch  in  kleiner  Quantität  als  solche  in  den  Urin  über- 
gehe. Durch  die  Verbrennung  in  Kohlensäure  werde 
ein  Theil  des  Blutsauerstoffs  verbraucht  nnd  dadurch 
dio  Lebensbedingungen  der  Blutkörperchen  alterirt, 
wofür  sio  einen  Beweis  in  der  Färbung  des  Blutes 
nach  dem  Tode  mit  Chloralhydrat  vergifteter  Thicre 
finden  (die  aber  ebenso  gut  der  Ausdruck  wahrer  As- 
phyxie sein  kann,  Ref.).  Hieraus  wollen  sie  auch  er- 
klären, dass  Thicre  mit  sehr  starker  respiratorischer 
Thätigkcit  mehr  Chloral  erfordern,  und  dass  bei  einem 
vorher  Chloralisirten  Chloroform  schwere  Anästhesie 
bewirkt,  während  Chloral  nach  Giraldks  die  Wirkung 
des  Chloroforms  fortsetze.  Dass  ameisensaures  Natron 
ohne  Wirkung  auf  den  Organismus  ist,  betrachten  sio 
als  ihre  Theorie  nicht  afficirend,  da  sich  bei  Anwen- 
dung von  Chloralhydrat  die  Ameisensäure  im  Status 
nascondi  finde,  wo  sie  bedeutendere  Wirkungen  aus- 
znüben  vermöge.  Letzteres  belegen  sie  damit,  dass 
Chloral  alkalische  Kupferlösung  in  Folge  seiner  Spal- 
tung in  alkalischer  Flüssigkeit  sehr  rasch  rcduciro, 
während  dies  Ameisensäure  und  Chloroform  für  sich 
nur  sehr  langsam  tbucn.  Vom  Chloroform  nehmen  sie 
an,  dass  es  sich  znm  Theil  in  Chlorüro  und  ameisen- 
saures (event.  kohlensaures)  Salz  umändero,  jedoch  erst 
nachdem  es  zuvor  die  Bcstandtbeilo  der  Blutkörper- 
chen und  des  Nervensystems  physisch  nnd  chemisch 
verändert  habe,  ohne  dass  es  bisher  möglich  sei,  an- 
zngeben,  welche  davon  afficirt  würden.  Einen  wei- 
teren Beweis  für  ihre  Anschauung,  dass  das  Chloral- 
hydrat nicht  allein  darch  das  Chloroform  wirke,  fin- 
den B.  nnd  F.  in  dem  verschiedenen  Verhalten  der 
Trichloressigsänre,  welche  nach  ihren  Versuchen  wie 
subentan  injicirtes  Chloroform  wirkt,  wie  sie  glauben, 
weil  sich  im  Blute  keine  genügende  Quantität  Ameisen- 
säure abspalte,  um  die  Hämatose  zu  alteriren.  Das 
Sinken  der  Temperatur  nnd  dio  Abnahme  der  Respi- 
rationsbewogungen  ist  bei  Trichloressigsäurc  und 
Chloroform  viel  weniger  ausgeprägt  als  beim  Chloral- 
hydrat. B.  nnd  F.  unterscheiden  bei  der  Chloralwir- 
kung  drei  den  Dosen  entsprechende  und  nach  der  In- 
dividualität verschiedene  Grade,  die  sio  folgender- 
massen  charakterisiren : 1)  schwache  oinschläfcrndo 
Wirkung  und  beruhigende  Wirkung  auf  das  Nerven- 
system mit  intermittirender  Agitation ; 2)  energische 
betäubende  'Wirkung  mit  Herabsetzung  der  Sensibilität, 
ruhigem  Schlaf  von  verschiedener  Dauer,  ohne  Lebens- 
gefahr; 3)  anästliesirende  Action  mit  totaler  Aufhe- 
bung der  Sensibilität  und  complcter  Mnskclerscblaf- 
fung,  bei  Thieren  fast  immer  znm  Tode  führend. 
Der  letztere  Grad  der  Chloralwirkung  kann  nach  B. 
nnd  F.  durch  Einathmung  von  Sauerstoff  verhindert 
werden. 

Zuber  (4)  hebt  bei  Gelegenheit  der  Mittheilnng 
verschiedener  Thierversuche  das  constante  Sinken  der 
Temperatur  hervor,  welches  bei  einem  Kaninchen  sogar 
7°  betrug,  ohne  dass  der  Ausgang  letal  war,  und  betont, 
dass,  entgegen  der  Angabe  von  Labbö  und  Goujon, 
dio  Sensibilität  des  Bulbus  stets  erhalten  war.  Ein- 
spritzung von  Chlorallösuug  iu  eine  Arterie  bedingte 
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tetanische  Rigidität  der  von  dieser  versorgten  Muskeln, 
ähnlich  wie  dies  Chloroform  und  Methylenhichlorid  thun; 
der  Chloralschlaf  trat  danach  nur  langsam  ein. 

Die  Zahl  der  Mittbeilungen  über  Anwendung 
des  Cbloralhydrats  bat  in  diesem  Jahre  sehr  er- 
heblich abgenommen,  und  ist  das  Ncuo,  womit  unsere 
Kenntniss  über  die  physiologischen  Effecte  bei  den 
Menschen  und  über  therapeutische  Vcrwerthbarkeit  des 
Mittels  dadurch  bereichert  ist,  von  keinem  erheblichen 
Interese.  ln  crstcrer  Beziehung  finden  sich  die  ausge- 
dehntesten Angaben  in  der  These  von  Zl'BRH  (4),  der 
dio  in  den  Strassburger  Kliniken  gemachten  Beobach- 
tungen (70  bei  Erwachsenen,  13  bei  Kindern)  zusam- 
raengestcllt  hat,  wobei  übrigens  nach  erfolgloser  Be- 
nutzung kleiner  Dosen  dio  Durcbschnittsgaben  erheb- 
lich hohe  waren,  nämlich  für  Kinder  2—3  Grm.,  für 
Frauen  4—5,  und  für  Männer  6 Gtm.  und  darüber. 
Der  Schlaf  erfolgte  danach  durchschnittlich  in  15  Mi- 
nuten, mehrmals  nach  5 Minuten,  ausnahmsweise  erst 
nach  einer  Stunde.  Excitations- Phänomene  traten  sehr 
selten  ein , und  trugen  den  Charakter  des  Weinrau- 
sches; am  ausgeprägtesten  waren  sie  bei  einem  Kran- 
ken, der,  Behufs  Erzeugung  von  Anaesthesin,  G Grm. 
erhielt,  und  danach  schon  in  1 Minute,  nach  vorher 
eintretendem  Ansfliessen  von  Speichel  aus  dem  Munde, 
so  lebhafte  Excitation  bekam,  dass  er  gehalten  werden 
musste , nach  fünf  Minuten  in  ausserordentlich  tiefen 
Schlaf  verfiel,  in  welchem  weder  Berührung  des  Auges 
noch  tiefes  Stechen  Reflexbewegungen  auslöste,  aber 
40  Minuten  später  wieder  violente  Delirien  bekam, 
dann  nach  1 Stunde  wiederum  tiefen  Schlaf  mit  Träu- 
men, welcher  24  Stunden  anhielt,  und  auch  am  fol- 
genden Morgen  bestand  noch  Somnolenz  und  sponta- 
nes Horabfallcn  der  oberen  Augenlider.  — Der  Fall 
bietet  ein  besonderes  Interesse  noch  dadurch , dass  in 
der  Periode  des  Deliriums  zwei  Incisionen  gemacht 
wurden,  und  dabei  der  Kranke  schrie  und  den  Schmerz 
zu  fühlen  vorgab , auch  auf  Befragen  den  Ort  der 
Schnittwunden  angah,  nichtsdestoweniger  aber  nach 
Beendigung  des  Schlafes  sich  des  Vorgefallenen  gar 
nicht  erinnerte.  Der  gewöhnliche  Chloralschlaf  währte 
durchschnittlich  fünf  Stunden ; im  Anfänge  waren  die 
Kranken  schwer  zu  erwecken,  und  Hessen  sich  auch 
Reflexbewegungen  nur  durch  starke  Hautreize  erzielen ; 
später  wurden  Empfindlichkeit  und  Reflexaction  ganz 
normal.  — Kopfschmerzen  oder  andere  Nebenerschei- 
nungen nach  dem  Erwachen  wurden  von  Zudkr  nie 
beobachtet;  Sinken  der  Temperatur  überschritt  nio 
1°.  Das  Gesicht  fand  Z.  stets  blass,  den  Puls  nor- 
mal oder  frequenter,  stets  die  Arterie  gespannter,  so 
dass  dio  sphygmographischen  Zeichnungen  denen  der 
Digitalis  entsprachen;  der  Augenspiegel  wies  beträebt- 
HcheStase  in  den  Venen  des  Augenhintergrundes  nach. 
Kälterwerden  der  Extremitäten  fand  sich  häufig;  bis- 
weilen bestand  Schweiss.  Einige  Male  erfolgte  auf  den 
Genuss  baldiges  Erbrechen.  Der  Urin  reducirte  in  kei- 
nem Falle  alkalische  Kupfcrlösung.  Subcutano  Injection 
erzeugte  selbst  bei  Benutzung  des  reinsten,  selbst  von 
Liebreich  empfohlenen  Chlorals  locale  Entzündung 
und  Abscodirung. 


Eine  ausführliche  Darlegung  des  therapeutischen 
Wertheß  des  Cloralhydrats  giebt  M’Rae  (17)  nach 
fremden  und  eignen  Erfahrungen,  wonach  er  es  für  meist 
unnöthig  erklärt,  hei  wochenlangem  Gebrauche  die  Dosen 
zu  steigern,  sobald  einmal  durch  Versuche  festgestellt 
sei,  wie  viel  Cbloral  zur  ITervormfung  der  Hypnose  bei 
der  betreffenden  Person  erforderlich  sei.  lu  manchen 
Fällen  fand  er  sogar,  das  in  einzelnen  Nächten  20  und 
seiht  15  Gran  6 — lOstündigen  Schlaf  bei  Kranken  be- 
dingten, dio  in  der  Regel  40 — 50  Gran  nöthig  hatten. 
M’Rae  will  nicht  weniger  als  7 Wirkungsgrade  der 
Wirkung  des  Cloralhydrats  unterschieden  wissen,  welche 
der  Stärke  der  Dosen  entsprechen,  nämlich  1)  kein  deut- 
licher Effect;  2)  IJyperaesthcsio  und  Schlaf;  3)  Hyperaes- 
thesic  und  Schlaf;  4)  Hyperaesthesie,  Schlaf,  theilweise 
Bewusstlosigkeit  und  mehr  oder  minder  starke  Muskel- 
erschlaffung; 5)  llyperaesthesie  in  Anästhesie  übergehend, 
Schlaf,  Bewusstlosigkeit,  complcto  Muskelerschlaffung, 
Aufhören  von  Schmerz:  <*)  Anästhesie,  Blässe  und  Siu- 
ken  der  Eigenwärme;  7)  completc  Anästhesie,  Coma  und 
Tod.  Als  den  Gebrauch  des  Cbloralhydrats  contraindi- 
cirend  bezeichnet  er  Pleurodynie  mit  llämoptysis,  Krampf 
der  Eingeweide  bei  Dysenterie  und  Uteruskrampf  mit 
Retention  der  Placonta.  weil  in  allen  solchen  Fällen  Blu- 
tungen zu  fürchten  seien,  wie  er  selbst  bei  einer  Hysterien 
nach  längerem  Gebrauch  lebensgefährliche  Haematemesis, 
und  Husband  bei  einer  an  Fibroid  des  Uterus  Lciden- 
denden  Metrorrhagie  beobachtete.  Dass  nicht  immer,  wie 
Maxwell  Adams  angiebt.  Cloralhydrat  sofort  Schlaf 
bedingt,  hebt  M’Rae  hervor.  Die  Verbindung  einer 
grossen  Dosis  Bromkalium  mit  einer  kleineu  Gabe 
Chloral  (ää  15 — 20  Gran)  bedingt  nach  M’Rae  ruhigen 
Schlaf,  ohne  stertoröses  Athinen,  doch  wird  bei  Geistes- 
kranken der  stupide  Gesichtsausdruck  schlimmer  und 
überhaupt  der  Geist  stumpfer.  In  Fällen,  wo  40-60 
Gran  Chloral  nicht  hypnotisch  wirken,  rufen  15-20 
Gran  in  Combination  mit  15—30  Gran  Bromkalium 
sicher  Schlaf  hervor.  Bei  Koliken  fand  M’Rae  das 
Mittel  von  verschiedenartigem  Effecte,  häufig  wurde  das- 
selbe wieder  erbrochen.  Von  Patienten  mit  Ilcrzklappcn- 
fehlern  wurde  es  regelmässig  erbrochen.  Wunderbar 
nennt  er  den  Erfolg  bei  nächtlicher  Mieturitifp  der 
Kinder;  auch  bewährte  es  sich  ihm  in  einem  Falle  von 
Nierensteinkolik.  Besonderen  Nutzen  sah  er  davon  bei 
natürlichen  Geburten,  wo  er  zwar  die  Wclien- 
schmerzen  nicht  völlig  danach  wegfallen  sah , aber  eine 
sehr  bedeutende  Erleichterung  eintreten  sah.  Bei  Schwan- 
geren tritt  oft  durch  Chloral  ausserordentlich  heftig 
Kindsbewegung  ein,  die  denFortgebrauch  unmöglich  macht. 

Als  schlafmachcndes  Mittel  empfiehlt  Pollard 
(5)  das  Cbloralhydrat  bei  Gelehrten,  welche  in  Folge 
angestrengter  Nachtarbeit  an  Insomnie  leiden  und  bei 
Pocken,  wo  sich  ihm  zu  Umschlägen  besonders  eine 
Mischung  von  Theilen  Liquor  Calcis  saccharatus  und 
2 Theile  Leinöl  bewährte.  Heimel  und  Ninaus  (6) 
betonen,  dass  die  -bei  Schlaflosigkeit  gewöhnlich  be- 
nutzten Dosen  (von  $ Dr  an)  zu  hoch  gegriffen  seien, 
indem  schon  z.  B.  bei  Hysterischen,  Diubetes  10  Gran 
zur  Beseitigung  des  Leidens  genügen.  Auch  Co  1 es  (7) 
ist  für  Verringerung  der  Dosen,  glaubt  aber,  dass  die 
selben  nach  individuellen  Verhältnissen  sich  richtcu 
müssen,  und  macht  darauf  aufmerksam , dass  besonders 
Ilysterische  oft  erstaunliche  Mengen  bei  Dysmenorrhoe 
nöthig  haben,  um  einzuscblafen,  so  dass  z.  B eine 
Dame  in  24  Stunden  am  1.  Tage  der  Menstruation  oft 
1 Unze  consurairte.  Ebenso  will  Kap  ff  (8)  das  Chloral- 
hydrat  zu  1,  höchstens  2 Gramm  gegeben  wissen,  wodurch 
rasche,  plötzliche  anhaltende  und  tiefe  Wirkung  bedingt 
werde.  Beck  (10)  hat  niemals  die  Dosis  von  15  Grau 
überschritten,  obschon  er  das  Mittel  bei  Variola,  wo  er 
allerdings  die  Dosis  in  dreistündigen  Intervallen  57 
Stunden  lang  bis  zum  Eintreten  des  Schlafes  geben 
musste,  bei  Gallcnsteinkolik,  Colica  hepatica,  Dysmenor- 
rhöe, Asthma,  drohenden  Puerperalconvulsionen  und 
Delirium  tremens  mit  Erfolg  benutzt 
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Grimshaw  (11)  räth  die  hypnotische  Wirkung  des 
Chlorais  in  hallen  zu  benutzen,  wo  es  sich  um  mehr- 
ständigen  Transport  von  Kranken  handelt,  denen  im 
Wageu  ein  Bett  zurecht  gemacht  und  Chloralhydrat  nach 
Bedürfniss  gegeben  wird. 

Alexander  (20)  glaubt,  dass  das  Cloroform  zu 
10—30  Tr.  auf  Zucker  geträufelt  und  mit  etwas  Wasser 
verrieben,  sich  als  Hypnoticum  besser  qualificire  als 
Cbloral,  welches  letztere  sich  ihm  dagegen  in  einem  Falle 
von  Meningitis  als  ultimum  refugium  zu  1—2  Scr.  be- 
währte. 

Bei  cutaner  Hyperaesthesie  rühmtlpavic  das 
Mittel,  welches  zu  1 Dr.  in  3 Unzen  mehrmals  täglich 
kiuderlöflel weise  gegeben,  Prurigo  senilis,  gegen 
den  eine  Menge  von  Mitteln  efolglos  blieb,  linderte,  bei 
Zahnschmerzen  Urag  (7). 

Die  Wirkung  gegen  Delirien  wird  besonders  von 
Xankivell  (12),  Lövy  (14)  und  G auster  (13>  ge- 
rühmt. Nankivell  gab  es  in  St»  Bartholomews  Hospi- 
tal in  6inem  Falle  von  Erysipelas,  wo  die  colossale 
Menge  von  255  Gran  in  6 St.  und  5 Min.  verbraucht 
wurde,  ehe'  es  zum  Schlafe  kam.  Gau  st  er  sah  danach 
Heilung  bei  einem  Trinker,  der  nach  einer  Kopfverletzung 
Spasmus  und  Crampus  der  unteren  und  oberen  Extremi- 
täten, dann  Delirium  potatorum  mit  maniakalischen  An- 
fällen bekam.  JLövy  (14)  erprobte  das  Miitel  iin  fran- 
zösischen Kriege,  ebenfalls  gegen  Delirium  tremens,  wo 
meist  5 Grm.  (in  einem  Falle  erst  20  Grm.)  genügten, 
um  die  Kranken  herzustellen.  Auch  Hroadbent  (19) 
berichtet  einen  mit  Chloral  geheilten  Fall  von  Säufer- 
wahnsinn. 

Bei  Psychosen  im  Allgemeinen  rühmt  Kapff  (8) 
das  Miitel,  dessen  Geschmack  er  durch  Wein,  am  besten 
durch  Champagner,  verdecken  zu  können  glaubt, 
und  von  dem  er  angiebt,  dass  es  bei  intensiver 
melancholischer  Unruhe  und  Agitation  eher  im  Stiche 
lasse,  als  bei  tobsüchtiger  Erregung,  wo  es  ihm  fast  nie 
den  Dienst  versagte.  K.  bevorzugt  übrigens  das  M or- 
phio-Chloral  von  Jastrowitz,  das  übrigens  eben- 
falls bei  Tobsüchtigen  sicherer  wirkt  und  welchem  er, 
wie  dem  Chloralhydrat  selbst  eine  Abschwäcbung  der 
Action  durch  längeren  Gebrauch  abspricht.  Vor  der 
subcutanen  Injection  warnt  er  entschieden  wegen  ihrer 
localen  Reizung,  wobei  er  einen  von  ihm  in  lllenau  ge- 
sehenen Fall  erwähnt,  wo  das  Chloral  eine  phlegmonöse 
Entzündung  des  Oberarms,  die  eine  rechtwinklige  nar- 
bige Contractur  des  Armes  nachliess,  bekam,  ln  Klin- 
genmünster sah  K.  2 Kranke,  welche  danach  tiefe  bran- 
dige Entzündungen  bekamen,  durch  welche  Fascien  und 
Muskeln  mit  zerstört  wurden.  Auch  Kühn  (18)  em- 
pfiehlt das  Morphio-Chloral  (zu  3 Grm.  Chloralhydrat  und 
1—2  Cgm.  Morph.)  angelegentlich  bei  periodischer  Tob- 
sucht, bei  den  Exacerbationen  chronischer  Maniaci,  bei 
den  zeitweiligen  Aufregungen  Paralytischer  und  bei  De- 
lirium tremens. 

Nach  4monatlichen  Beobachtungen  im  Christ’schen 
Kinderhospitale  zu  Fraukfurt  und  in  der  Privatpraxis 
an  keuchhustenkranken  Kindern,  welche  von  einer 
Lösung  von  5 Grm.  Chloralhydrat  in  150  Wasser  und 
25  Syr.  cort-  Aur.  1 — 3 Theelöffel  oder  Kinderlöflcl 
(0,25 — 1,0  Grm.  pro,  die)  nahmen,  erklärt  Lorey  (15) 
das  Mittel  für  empfehlenswertb,  weil  es  gut  und  ohne 
unangenehme  Zufälle  zu  veranlaseu  ertragen  wird,  die 
Heftigkeit  der  Anfällo  rasch  vermindert,  so  dass  nament- 
lich das  Erbrechen  am  Schlüsse  wegfällt,  ebenso  die 
Zahl  derselben  (selten  mehr  als  12  in  24  Std.)  und  na- 
mentlich ruhige  Nächte  schafFt.  Auch  die  Dauer  des 
convulsiven  Stadiums  war  auffallend  kurz,  besonders  wo 
die  Behandlung  zeitig  eingeleitet  wurde. 

Eine  besondere  Anwendung  von  Chloralhydrat  ist 
auf  der  KKRNKR’schen  Klinik  gemacht  worden,  nämlich 
in  kleinen  Dosen  Drachme  auf  5 Unzen  pro  die) 
boi  Albuminurie,  die  in  2 Fällen  dauernd  dadurch 
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beseitigt  wurde,  ferner  boi  Pneumonie  und  schwe- 
ren Fällen  von  Typhus,  wo  oft  schonnach|  Drach- 
ner  die  Temperatur  sehr  beruntorging,  ausserdem  in 
Anfällen  von  Asthma  bei  einem  an  Aorteninsufficienz 
Leidenden  (zu  10  Gran  pro  doai),  bei  Asthma  in  Folge 
von  hochgradigem  Lungenemphysen,  sowie  bei  An- 
fällen von  Stenocardie  im  Gefolge  von  Herzfehlern. 
Hkimbl  (fi)  glaubt,  dass  man  das  Chloralhydrat  mit 
dem  besten  Erfolge  bei  acuten  fieberhaften  Krankhei- 
ten, aus  denen  Bright’scher  Hydrops  unmittelbar  her- 
vorgeht, wie  bei  schweren  Typhcn,  acutem  Gelenk- 
rheumatismus, acuten  Exanthemen,  schweren  Pncu- 
monieen  (besonders  bei  Trinkern,  wo  man  ziemlich 
grosse  Dosen  geben  kann)  anzuwenden  habe. 

Neu  ist  auch  die  Benutzung  gegen  Singultus 
im  Typhus  u.  a.  Affectionen,  wo  dies  lästige  Symp- 
tom durch  ögr&nige  Chloraldoscn  in  drei  von  Lkavitt 
( 1 6)  beobachteten  Fällen  augenblicklich  beseitigt  wurde. 


Nachtrag. 

Andrews,  J.  B. , Pbjrtlologiral  »ctlon  and  therapentie  me  of 
cbloral.  (American  Journal  of  ineanitjr  Juljr).  Amelle.  Journal 
of  roed.  scicnrc.  October. 

Chloral  verlangsamt  die  Herzthätigkeit.  Nicht  die 
Verlangsamung  sondern  die  Dauer  derselben  steht 
mit  der  Dosengrösse  im  geraden  Verhältnis«.  Primär 
erfolgt  Zunahme  der  Herztriebkraft  nnd  Arterien- 
spannung, secundär  Verminderung  beider.  In  der 
Irren-Anstalt  von  New  York  verbrauchten  370Geistes- 
kranke,  der  Einzelne  im  Mittel  während  42  Tagen, 
90  Pfund  Chloral.  Ein  Melancholischer,  völlig  schlaf- 
los, mit  äusserst  deprimirtem  Delirium  erhielt  an  257 
Abenden  20  Grm.  mit  stets  günstiger  und  gleicbblei- 
bender  hypnotischer  Wirkung.  Wurde  obige  Gäbe 
versuchsweise  ausgesetzt,  so  verlief  die  Nacht  schlaf- 
los. Er  genas  endlich.  Unschätzbar  für  eine  grosse 
Irrenanstalt  ist  die  sichere  hypnotische  Wirkung  des 
Chiorals  bei  Maniakalischen. 

Bock  (Berlin). 


Unter  den  verschiedenen,  zum  Theil  tödtlich  verlau- 
fenen Vergiftungen  mit  Chloralhydrat  hat  die 
von  Hunt  und  Watkins  (24)  beschriebene,  in  Bezug  auf 
die  Symptomatologie  nnaufgeklärte,besondereslntercsso 
dadurch,  dass  sie  die  erste  Leichenöffnung  bei  einem 
mit  Chloralhydrat  vergifteten  Menschen  lieferte. 

Bezüglich  des  Vergifteten,  eines  an  Dyspepsie  lei- 
denden, dem  Selbstcuriren  ergebenen  31jährigen  Geist- 
lichen, der  todt  im  Bette,  den  linken  Arm  auf  den  Kopf 
gelegt,  gefunden  wurde,  steht  fest,  dass  er  in  den  10 
Tagen  vor  seinem  Tode  14  Drachmen  Cbloral  und  bis- 
weilen so  viel  in  der  Nacht  cousumirtc,  dass  er  beim 
Verlassen  des  Bettes  am  Morgen  mehrmals  niederstürzto; 
dagegen  wurde  die  am  Vorabende  des  Todes  genommene 
Dosis  nicht  ermittelt,  noch  auch  ob  er,  wie  er  sonst  zu 
thun  pflegte,  kohlcnsnures  Natron  genommen  hatte  oder 
nicht.  Bei  der  o4  Stunden  nach  dem  Tode  vorgenomme- 
nen Section  fand  sich  keine  Decomposition,  ebenso  keine 
auf  das  Chloralhydrat  zurückführbare  Abnormität  in 
Herz,  Lungen,  Nieren,  Leber  und  anderen  Organen, 
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mit  Ausnahme  der  Ilimhfiuto,  welche  stark  hypcrämisch 
waren  und  etwa  1 Unze  rothen  Serums  enthielten,  wäh- 
rend die  Himsnbstanz  blass  und  sehr  weich  war  und 
nur  die  Chorioidalplexus  Hyperämie  darboten;  im  Magen 
fand  sich  der  Pylorustheil  vorn  und  hinten  gleich- 
massig  geröthet,  an  der  Cardia  und  der  kleinen  Curva- 
tur  entlang  aufTallendo  Vascularisation  mit  kleinen 
Blutextravasaten  unter  der  Schleimhaut. 

Veranlasst  durch  das  wiederholte  Vorkommen  von 
Todesfällen  und  schweren  Intoxicationon  durch  Chlo- 
ralhydrat  in  London,  wegen  wolcher  letztem  er  in 
10  Tagen  nicht  weniger  als  5 mal  consultirt  wurde, 
hat  Richardson  (21)  sich  in  einem  Vortrage  über  die 
Dosis  toxica  und  letalis  des  Chloralbydrats  ausgespro- 
chen, das  heutzutage  in  England,  wenn  es  auch  von 
ärztlicher  Seite  viel  weniger  als  Anfangs  benutzt  vird, 
doch  von  Seiten  der  Nichtärzte  ohne  ärztliche  Verord- 
nung (besonders  von  Trinkern  behufs  Verscheuchung 
des  Rausches  und  beginnenden  Delirium  tremens, 
von  Personen,  welche  an  Ncuralgieen  leiden  und  solchen, 
die  viel  Kummer,  Aerger  oder  Sorgen  haben)  so  excessiv 
consumirt  wird,  dass  von  wirklichen  Chloraltrinkern 
die  Rede  sein  kann  und  dass  nur  so  der  enorme  Con- 
sum  von  5 Tons  = 3G  Will,  scblafmachender  Dosen 
vonAngust  1869  bis  Januar  1871  in  England  erklärt  wer- 
denkann. Die  Dosis  von  120  Gran  (7,5  Grm.)  bezeichnet 
Richardson  als  höchste  zulässige  medicinischo  Gabe, 
welche  zwar  gefährliche  Erscheinungen,  jedoch  nicht 
den  Tod  bedingen  könne,  während  180  Gran  (11-12 
Grm.)  in  der  Regel  tödtlich  wirkend  sein  möchten. 
Auch  bei  Anwendung  in  getbeiltcn  Gaben  soll  man 
nach  Richardson  nicht  über  120  Gran  geben,  weil 
im  Organismus  in  1 Stunde  durchschnittlich  nicht 
mehr  als  7-8  Gran  (0,5  Grm.)  zersetzt  würden,  und 
ebenso  soll  man  beim  Tetanus  diese  Dosis  nicht  über- 
schreiten und  nicht  etwa  das  Cessiren  des  Krampfes 
als  Massstab  für  die  Chloralquantitätcn  ansehen.  Ge- 
wöhnung an  das  Chloralhydrat  findet  zwar  statt,  jedoch 
nicht  in  der  Weise  wie  beim  Opium,  dass  dadurch  die 
Gefahr  toxischer  Dosen  abgeschwächt  wird;  vielmehr 
gelten  auch  bei  längerer  Darreichung  des  Mittels  die 
angegebenen,  nicht  zu  überschreitenden  Grenzen. 

Fälle,  wo  kleine  Gaben  sich  als  gefährlich 
erwiesen,  beschreibt  Füller  (26).  Der  erste  betraf 
einen  in  St.  George's  Iiosp.  behandelten  erwachsenen 
Kranken  mit  Anasarca  und  Bronchitis  in  Folge  von 
chronischem  Morbus  Brightii,  der  wegen  Insomnie  30 
Grau  Abends  erhielt  und  danach  sofort  ein  Gefühl  von 
Ihennen  und  Oppression  der  Brust,  dann  nach  wenigen 
Minuten  heftige  Delirien  bekam  und  später  in  einen  Zu- 
staud  von  Depression  veifiel,  dass  cs  grosse  Mühe  kostete, 
die  llerzaciion  aufrecht  zu  erhalton;  doch  erfolgte  in 
einigen  Stunden  Erholung.  Dieselben  Symptome  kehr- 
ten "auch  ein  zweites  Mal  wieder,  als  F.  in  der  Mei- 
nung, dass  der  Kranke  an  Alkalinität  des  Magensaftes 
gdiilen  habe,  wodurch  rasche  Spaltung  des  Chloral- 
bydrafs  in  Chloroform  erfolgt  sei,  dieselbe  Menge  zu- 
sammen mit  einer  Dosis  Säure  verordnete.  In  einem 
2.  Falle  waren  80  Gran  Chloralhydrat  bei  einer  20jäh- 
rigen  llysteriea  tödtlich.  Dieselbe  hatte  einige  Tage  vor- 
her wegen  Obstipation  ein  Abführmittel  bekommen, 
das  auch  hinlänglich  wirkte,  und  erhielt  wegen  nervöser 
Unruhe  die  bezeichnet©  Dosis  Chloralhydrat,  worauf 
sofort  Schmerzen  in  der  Brust  und  Excitation  eintraten, 
welche  in  einer  Stund«  einem  tiefen  Schlafe  Platz  machte, 


der  in  zehn  Stunden  in  Tod  überging,  ohne  daas  es 
den  vereinten  Anstrengungen  dreier  Aerzte  gelungen 
wäre,  das  Bewustsein  wieder  hervorzurufen,  obschon 
die  Kranke  während  des  Schlafes  die  ihr  gereichten  Me- 
dicamente  (Brandy,  Stimulantien)  schluckte  und  unter 
Anwendung  derselben  der  nicht  mehr  fühlbare  Kadial- 
puls  sich  wieder  einstellte,  während  die  Resp.  mühsam 
und  schluchzend  blieb  und  die  Pupille  erweitert  war, 
jodoch  auf  Lichtreiz  reagirte.  F.  berührt  noch  2 von 
Tuke  und  Webb  beobachtete  Fälle,  wo  lebensgefähr- 
licher Collaps  sich  in  Folge  der  nämlichen  Gabe  Cblo- 
ralhydrat  einsteilte,  beide  Malo  bei  Erwachsenen,  das 
eine  Mal  bei  einem  Trinker,  und  hebt  hervor,  dass  er 
andererseits  Kranke  beobachtet  habe,  welche  2$;  und 
selbst  3 Drachmen  ohne  Gefährdung  ihrer  Gesundheit 
aus  Versehen  genommen  hatten.  Dosen  von  30 — 45 
Gran,  dio  er  bei  mehr  als  100  Krankeu  verordnete, 
halten  nur  ausnahmsweise  keinen  hypnotischen  Effect 
uud  riefen  selten  Excitation  oder  Kopfschmerz  hervor. 
F.  glaubt  indess,  dass  als  gewöhnliche  Gabe  15  Gran 
genügen. 

An  die  Beobachtungen  Full  er1  s schliesst  sich  eine 
Mittheilung  von  Schossberger  (27),  wonach  eine  35- 
jäbrige  Frau  nach  dem  Einnehmen  von  <,  Dr.  Chloral- 
hydrat nach  10  Minuten  sprach-  und  bewegungslos  um- 
fiel und  verfallene  GesichUzüge,  unregelmässigen,  sehr 
schwachen  Puls  und  bis  5 Minute  und  darüber  aussetzende 
Resp.  darbot;  die  Erscheinungen  besserten  sich  in  1 
Stunde,  während  dorenSch.  durch  methodisches  Pres- 
sen des  Unterleibes  die  Resp.  anzuregen  suchte,  jedoch 
verharrte  die  Kranke  regungslos  und  sprachlos  bis  zum 
folgendeu  Morgen,  wo  sie  erklärte,  dass  sie  die  ganze 
Nacht  nicht  geschlafen,  sondern  nur  in  völlig  gelähm- 
ten Zustande  sich  befunden  habe,  auch  alle  Vorgänge 
in  der  Nacht  deutlich  wusste.  Noch  geringer  war  die 
toxische  Dosis  in  einem  Falle  von  Shaw  (28),  welcher 
eiuem  Ileraiplogischen  15  Gran  Chloralhydrat  wegen 
Brust-  und  Bauchschmerzen  gab,  worauf  sich  in  10  Mi- 
nuten vollständiges  Coma  mit  irregulärer  üerzaction  und 
spasmodischera  Atbmen  entwickelte;  das  Coma  dauerte 
etwa  8 Stunden,  dann  folgte  Genesung,  auch  Beseitigung 
der  Schmerzen;  der  Kranke  hatte  vor  dem  Eiunehmen 
24  Stunden  Nichts  genossen.  Ninaus  (6)  will  Sopor 
und  Betäubung  nach  Gaben  von  1 Scrupol  bis  zu  * 
Drachme  gesehen  haben  und  Coles  (7)  wähnt,  dass  er 
bei  jungen  Kindern  schon  nach  2 Gran  beunruhigende 
Narkose  habe  eintreten  sehen,  während  Bouchut  be- 
kanntlich diesen  1—2  Grm.  darreichen  lässt  In  2 Fäl- 
len, wo  Coles  bei  Erwachsenen  relativ  grosse  Dosen 
dargereicht  hatte,  so  1320  Gran  bei  einem  Dipsomanen 
binnen  4 Tagen,  das  andre  Mal  bei  einer  Hysterica, 
die  4 Tage  lang  pro  die  C — 8 Drachmen  erhielt,  blieben 
schmerzhafte  Affectionen  zurück,  welche  allmälig  besser 
wurden,  nnd  im  ersten  Fallo  an  Daumen  und  Hand- 
gelenk begannen,  dann  auch  Vorderarm,  Fasse  und 
Waden  ergriffen,  im  zweiten  Falle  die  Kiefer-  und 
Wangenmuskeln  und  den  M.  subcutaneus  colli  zum 
Sitzo  hatten,  beide  Male  aber  brennend  und  lancinircnd 
waren  und  sich  Abends  verschlimmerten.  Kap  ff  (8) 
berichtet  nach  Mittheilung  von  Jolly  über  das  Vor- 
kommen zweier  Todesfälle  auf  der  Würzburger  psychia- 
trischen Klinik,  wo  jeder  Kranke  4 Grm.  Chloralhydrat 
und  kurze  Zeit  danach  eine  subcutane  Morpbininjection 
bekamen,  wonach  rasch  tiefe  Somnolenz  und  Lungonöden 
eintrat.  Liudermann  (29)  sah  nach  Chloralhydrat  in 
einem  Fallo  von  Eclampsie  nach  Abortus  nach  vergeb- 
licher Anwendung  des  Chloroforms  und  Opiums  den 
besten  Erfolg,  dagegen  in  einem  2.  Falle  post  partum  durch 
dieselbe  Dosis  (halbstündlich  1 Esslöffel  einer  Mixtur 
von  1 Dr.  auf  4 Unzen  Aq  ) Vergiftungserscbeinungen 
wie  bei  Bolladonnaintoxication,  welche  die  (in  1 Stunde 
erfolgreiche)  Anwendung  von  Chloroform  nüthig  machte, 
obschon  dieselbe  Kranke  später  1 Dr.  im  Klystier  (bei 
Ischias)  sehr  gut  tolerirte. 
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Eine  von  Browning  (31)  berichtete  Intoxication 
mit  mehr  als  100  Gran  Chloralhydrat,  von  welchem 
früher  20  Gran  günstigen  hypnotischen  Effect  hatten, 
ist  nicht  nur  durch  den  günstigen  Verlauf  bemerkens- 
werth,  sondern  auch  durch  die  Symptome,  indem  sich 
heftiger  brennender  Schmerz  im  Schlunde,  Speiseröhre 
und  Magenund  starke  Agitation  bei  kleinem  Pulse  und 
lividem  Gesichte,  aber  durchaus  keine  Schlafneigung 
einstellte, so  dass  B.  zur  Beruhigung  zweimal  einesubcu- 
tane  Injectionvon  ' Gran  Morphium  an  wandte;  am  folgen- 
den Morgen  war  die  Kranke  zwar  schwach,  sonst  aber 
ohne  Beschwerde.  Dass  übrigens  unter  Umständen 
sehr  grosse  Dosen  tolerirt  werden,  obno  etwas  Ande- 
res wie  langen  Schlaf  herbeizuführen,  beweisen  zwei 
Beobachtungen  von  Anstik  (30),  in  denen  einer,  ein 
Mann,  an  Delirium  tremens  leidend,  160-180  Gran 
auf  einmal  nahm  und  danach  in  24stündigen  Schlaf  mit 
nachbleibender  Schlafneigung  verfiel,  so  dass  der  Kranke 
im  Stehen  und  auf  dem  Pferde  einschlief:  in  dem  an- 
dern Falle  folgte  bei  einer  an  Mania  acuta  Leidenden 
auf  120  Gran  I2stündiger  Schlaf. 

Eine  von  Kirskr  (32)  mitgetheilte  Vergiftung 
mit  Ch  I o rai  hy  d ra t und  Morphin  betrifft  eine 
54j.  Melancbolica,  welche  am  Abend  einen  Esslöffel 
von  einer  Mixtur  aus  6 Cgm.  Morphin,  8 Grm.  Chlo- 
ralhydrat, 8 Grm.  dest.  Wasser  und  60  Grm.  Eihiscli- 
abkoebung  mit  gutem  hypnotischen  Erfolge  und  am 
folgenden  Morgen  in  suicider  Absicht  den  Rest  der 
Arznei  schluckte. 

K.  fand  sie  etwa  2 Std.  nachher  in  sehr  tiefem 
Schlafe,  mit  Verlangsamung  der  Respiration  (12  in  der 
Min.)  bei  normaler  Pulsfrequenz,  dagegen  2 Std  später 
in  vollständiger  Betäubung  mit  sehr  engen  unbeweg- 
lichen Pupillen,  blauen  Lippen,  offenem  .Mundo,  nach 
hinten  ziirüekgesunkener  Zunge,  kühler  Haut,  vollem 
Pulse  von  100  Schlägen  und  Wedeutend  verlangsamter, 
zeitweise  ganz  ausbleibender  Resp.  (4  in  der  Min.); 
Bürsten  der  Fusssoblen  rief  keine  Reflexbewegungen 
mehr  hervor.  Da  äussere  Hautreize  den  Zustand  nicht 
änderten,  wurde  ^ St.  lang  Faradisation  des  Phrenicus  und 
Vagus  mit  dem  Erfolge  angewendet,  dass  die  Resp.  wieder 
regelmässig  wurdo  J6  Iusp.),  und  die  Kranke  bei  lau- 
tem Anrufen  die  Augen  öffnete,  sich  aufriebtete  und 
einige  Löffel  Kaffee  nahm,  daun  aber  wieder  in  die  alte 
Betäubung  verfiel;  doch  war  in  i Std.  der  frühere  Zu- 
stand zurückgekehrt  und  konnte  durch  erneuertes  Elek- 
trisiren  nicht  wieder  beseitigt  werden.  Subcutane  Ein- 
spritzung von  Moschus  hatte  ganz  unbedeutenden  Erfolg 
und  wurde  deshalb  mit  der  Schlundsonde  1 Schoppen 
Glühweiu  mit  4 Grm.  Camphorjulep.  eingeflösst,  worauf 
die  Insp  tiefer,  häufiger  und  das  At  Innen  regelmässiger 
wurde,  die  Temp.  und  der  Puls  sich  hoben  und  in  dem 
aufgetriebenen  Bauche  Kollern  entstand.  Von  da  ab 
Besserung,  so  dass  am  Abend  das  Bewusstsein  zurück- 
gekehrt war;  doch  bestand  noch  nach  ruhig  durchschla- 
fener Nacht  am  folgenden  Morgen  etwas  Vergesslichkeit 
und  Schlafsucht,  und  fielen  die  beiden  oberen  Augen- 
lider beim  Oeffnen  der  Augen  gleich  wieder  herab;  auch 
bestand  Schwere  in  den  Gliedern  und  Pelzigsein  in  den 
Armen,  häufiger  Blutandrang  nach  dem  Gehirn  und  In- 
jection  der  Bindehaut.  Am  dritten  Tage  waren  mit 
Ausnahme  von  Entzündung  und  Abscedirung  an  den 
Stellen,  wo  die  Moschusinjection  stattgefunden  hatte, 
keine  Beschwerden  vorhanden;  dagegen  erwachte  sie  am 
vierten  Tage,  nachdem  sie  Abends  zuvor  längere  Zeit 
am  offenen  Fenster  gestanden,  nach  ruhiger  Nacht  mit 
steifem  Nacken,  erschwerter  Beweglichkeit  des  Rückens, 


erschwertem  Schlucken  und  Contraction  der  Kaumuskeln, 
welche  immer  mehr  Zunahmen  und  auch  eine  Steigerung 
der  Frequenz  des  volieu  Pulses  zur  Folge  hatten,  und 
es  entwickelte  sich  ein  Tetanus,  der  durch  subcutane 
Morphininjection  nicht  beseitigt  wurde,  sich  mit  Delirien 
verband  uud  in  der  folgenden  Nacht  unter  allgemeinen 
Convulsionen  mit  Schaum  vor  dem  Mundo  zum  Tode 
führte.  Aehnlicbe  Anfälle  von  kürzerer  Dauer  sollen 
schon  früher  dagewesen  sein,  und  glaubt  K an  ein  vor- 
handen gewesenes  Hirn-  uoder  Rückenmarksleiden,  das 
durch  die  Cbloralnarkose  und  die  -angewandten  Excitan- 
tien  im  hohen  Grade  verschlimmert  soi.  An  einen  di- 
recten  Zusammenhang  des  Tetanus  mit  der  Chloralver- 
giftung  ist  selbstverständlich  nicht  zu  denken.  Erwäh- 
nung verdient  noch,  dass  in  den  ersten  24  Stunden  der 
Intoxication  weder  Urin  entleert  wurde,  noch  trotz  dar- 
gcreichter  Clysroata  Stublentleerung  stattfand.  Kicser 
erwähnt  beiläufig  einen  Fall,  wo  aus  Versehen  das  Drei- 
fache der  verordnten  Dosis  Chloralhydrat  genommen 
wurde  und  nichts  Anderes  wie  24stündigcr  Schlaf  ohne 
sonstige  beunruhigende  Erscheinungen  folgte 

Hinsichtlich  des  Vorkommens  von  Hautaus- 
schlägen nach  dem  Gebrauche  von  Chlo- 
ralhydrat theilt  Ilusband  (34)  eine  Beobachtung 
mit,  wo  eino  an  einer  Geschwulst  im  Abdomen  leidende 
Kranke,  welche  als  Hypnoticum  8 Tage  lang  20  und 
3 Tage  lang  30  Gran  erhalten  batte,  von  Kopf  bis  zu  den 
Füssen  mit  einem  rothen  Ausschläge,  der  mit  Fieber  und 
grosser  Reizbarkeit  der  Haut  verbundeu  war,  einige 
Tage  anhielt  und  von  Desquamation  wie  hei  Scarlatina 
gefolgt  war.  bedeckt  wurde*,  das  Exanthem  wird  mit  dem 
nach  dem  Essen  von  Schellfisch  bisweilen  auftrelendcn  ver- 
glichen. Browne  (35)  gibt  an,  dass  er  nach  dem  Ge- 
brauche von  Cbloral  sehr  häufig  eine  Tendenz  zu  Con- 
gestion  des  Koptes  und  des  Gesichtes  (im  Juni  1870 
z.  B.  unter  40  Personen  19  mall  beobachtet  habe,  so 
dass  sich  in  einzelnen  Fällen  Rölhung  der  Backen,  in 
den  meisten  aber  auch  solche  über  den  Augen,  am 
Halse  und  an  den  Ohren,  bisweilen  von  ungewöhnlich 
tiefer  Fatbe  einstellte,  die  unter  dem  Fiugerdruck  sehr 
persistirt.  ln  eiuem  Falle  erstreckten  sich  die  roihen 
Flecke,  welche  bis  guldengross  waren,  selbst  bis  zur 
Mitte  des  Brustbeins.  Diese  Erscheinung  zeigte  sich 
selten  nach  einzelnen  Dosen,  meist  ua<  h regelmässigem 
Gebrauche,  und  besonders  wenn  das  Mittel  mit  Whisky 
dargereicht  wurde.  Auffallender  Weise  persisiirio  der- 
selbe auch,  wenn  sie  einmal  aufgetreten  war,  nach  dom 
Aussetzen  des  Chlorals  noch  8 — 10  Tage  und  machte 
sich  besonders  leicht  nach  der  Mahlzeit  gellend.  Die 
Röthung  war  von  geringer  Myosis,  lnjection  der  Binde- 
haut und  beschleunigter  Circulation  begleitet  und  wich 
nach  1 Stunde  unter  einem  Paroxysmus  von  Niesen  und 
Agitation;  ein  Gefühl  von  brennender  Hitze  im  Ge-iclit, 
Schwindel,  unsicherer  Gang  und  Verwirrung  der  Gedan- 
ken war  damit  in  einzelnen  Fällen  verbunden.  Browne 
betrachtet  dies  als  zeitweise  Paralyse  der  vasomotorischen 
Cemren  des  Gesichtes  uud  Halses,  bedingt  durch  einen 
ungewöhnlichen  Reiz  der  Magennerven  und  der  damit 
in  Verbindung  stehenden  Ganglien.  Als  eine  Steigerung 
dieser  Erscheinung  sieht  B.  Urticaria  an,  welche  er  in 
einem  Falle  beobachtete,  wo  zuerst  searlatinöse  Rothe 
auf  den  ganzen  Körper,  dann  Quaddeln  an  Beinen, 
Schultern  und  Handgelenk  cnstanden  und  au  andereu 
Körpertheilen  durch  Kratzen  hervorgerufen  wurden,  wobei 
gleichzeitig  Brennen,  Stechen  und  Spannung  in  der  Haut, 
Schmerzen  in  den  Augäpfeln,  Kopfschmerz,  Dyspnoe 
und  Abgeschlageuheit  bestanden;  die  Affection  schwand 
unter  Gebrauch  eines  Laxans  10  Stunden  nach  dem 
Beginne  des  Anfalls  und  5 Stunden  nach  Auftreten  der 
Urticaria. 

Browno  und  Aldridge  sahen  ausserdem  zwei 
Fälle  von  acuter  Purpura.  In  dem  einen  hatte  dio 
an  Tobsuchtanfällen  leidende  6‘Jjährige  Patientin  3 Tage 
lang  3 mal  täglich  20  Grau  Cbloral  mit  hypnotischem 
Effecte  genommen,  als  sich  die  ersten  hellrothen,  ory- 
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thematösen,  aber  beim  Fingerdruck  nicht  weichenden 
Flecke  zeigten,  die  Anfangs  Brust  und  Schultern  occu- 
pirteu,  aber  schon  nach  2 Tagen  sich  über  den  ganzen 
Rumpf  und  die  Extremitäten  erstreckten  und  theilweise 
ein  livides  Aussehen  angenommen  hatten,  wobei  gleich- 
zeitig Röthung  der  Lippen  und  Mundschleimhaut,  schwam- 
mige Beschaffenheit  des  Zahnfleisches,  Bläschenbildung 
und  Ulcerafion  auf  verschiedenen  Stellen  der  Zunge, 
fötides  Athmen,  schwacher  und  sehr  beschleunigter  Puls, 
grosso  Schwäche  und  Kxcitation  mit  Delirien  hervortraten, 
welche  Erscheinungen  noch  mehrere  Tage  an  Intensität 
Zunahmen.  Am  7.  Tage  nach  dem  Ausbruche  des 

Exanthems  begann  dasselbe  an  Brust  und  Abdomen, 
wo  cs  nicht  so  stark  gewesen  war,  wie  an  den  Extremi- 
täten. theilweise  zu  verschwinden  und  am  11.  Tage  trat 
eine  Art  allgemeiner  Desquamation  ein,  wobei  die  Baut 
in  dicken  runden  Flecken  abgestossen  wurde ; später 
bildete  sich  Decubitus  am  Kreuzbein,  doch  trat  völlige 
Wiederherstellung  ein.  In  dem  2.  Falle,  bei  einer 
46jährigen  an  Herzfehler  und  üemiplegie  leidenden 
Yeriückten,  traten  nach  19 tägigem  Gebrauch  von  3 mal 
täglich  15  Gran  zuerst  purptirrothe  Flecken  am  linken 
Ellenbogen  auf.  die  sich  vergrösserten  und  in  den  folgenden 
Tagen  auch  auf  den  übrigen  Körper  verbreiteten;  auch 
hier  verband  sich  das  Leiden  mit  grosser  Prostration, 
Neigung  zu  Somnolenz,  Schwäche  und  Irritabilität  des 
Pulses,  Abstossung  des  Lippencpitheliums,  dick  belegter, 
rissiger  Zunge,  und  unter  allmäliger  Abnahme  der 
Kräfte  und  nach  wiederholten  Anfällen  von  Syneope  er- 
folgto  7 Tage  später  der  Tod.  Br.  glaubt,  dass  diese 
bei  Irren  durchaus  ungewöhnliche  Form  von  Purpura 
nur  dem  Chloral  zugeschrieben  werden  könne,  dem  er 
einen  zersetzenden  Einfluss  auf  das  Blut  und  gleich- 
zeitig eine  Störung  der  Innervation  der  Gefässnerven 
vindicirt.  Dass  Chloral  einen  schädlichen  Einfluss  auf 
das  Blut  besitze,  will  Br.  auch  aus  dem  Umstande 
schliessen,  dass  die  schwersten  Fälle  von  Typhus  im 
West  Riding  Asylum  Personen  betrafen,  welche  längere 
Zeit  Chloral  genommen  hatten. 

Auch  Fisher  (33)  beobachtete  Urticaria  bei 
einem  mittclgrosscn  Erwachsenen,  zuerst  nach  25  und 
26  Tage  später  nach  10  Gran  Chloralhydrat;  Diätfebler 
hatte  nicht  stattgefunden. 

Smith  (37)  bcobachtcto  bei  einem  70jähr.  Mann 
Desquamation  der  Finger  an  beiden  Händen 
nnd  oberflächliche  Exnlceration  an  den 
Rändern  der  Nägel  mit  gleichzeitiger  starker  Em- 
pfindlichkeit dieser  Theile,  Pulsbcschleunigung  und 
allgemeinem  Unwohlsein,  welche  der  Pat.  als  Folge 
reichlichen  Chloralgebrauchcs  im  Laufe  von  4 Mona- 
ten (Wochen?)  bezeichnet;  dio  örtlichen  Erscheinun- 
gen heilten  unter  Anwendung  adstringirender  Salben 
und  Verbandwässer  in  10  Tagen ; 3 Wochen  später 
starb  derselbe  in  einem  Anfallo  von  Dyspnoe  mit  star- 
kem Schleimrasseln,  beschleunigtem  Pulse  und  sehr 
schwacher  Herzaction,  die  durch  Stimulantien  zu  be- 
leben nicht  gelang.  Ganz  genau  dieselben  localen 
Entzündungszustände  an  den  Fingern  und  Nägeln  sah 
S.  wenige  Wochen  später  bei  einer  Dame,  welche  4 
Wochen  lang  allabendlich  Chloralhydrat  als  schlafma- 
chendes Mittel  genommen  hatte,  und  auch  bei  dieser 
stellten  sich  10  Tage  später  Dyspnoe,  Anasarca  und 
Albuminurie  ein,  doch  erfolgte  auf  Digitalis-Anwen- 
dung  Genesung.  Sm.  führt  an,  dass  ihm  noch  zwei 
andere  Fälle  von  Affection  der  Fingernägel  durch 
Chloralgcbratich  bekannt  seien  und  referirt  ausserdem 
zwei  iu  Baltimore  vorgekommene  Fälle  von  plötz- 
lichem Tod  von  Kranken,  welche  zu  grosse  Dosen 


Chloral,  nach  längerem  Gebrauche  kleinerer  genommen 
hatten,  ln  einem  dritten  Falle  wurden  bei  einer 
Operirten  ly  Drachmen  Chloral  in  das  Rectum  appli- 
cirt,  worauf  in  kurzer  Zeit  Bewusstlosigkeit  und  in  3 
Stunden  der  Tod  erfolgte. 

Zweifelhaft  ist  offenbar  ein  dem  Chloralhydrat  zuge- 
schriebcncr  Todesfall  eines  an  Folie  circulaire  leidenden 
46 j.  Mannes,  der  11  Monate  lang  mit  ausserordentlich 
beruhigendem  Erfolge  allabendlich  30  Gran  Chloralhydrat 
nahm,  wonach  er  jedesmal  die  von  Browne  beschrie- 
bene tiefrothe  Färbung  von  Gesicht,  Hals  u.  s.  w.  mit 
Unsicherheit  des  Ganges  bekam  und  seit  1 Monat  vor 
seinem  Tode  von  häufig  wiederkehreuden  Anfällen,  in 
denen  er  die  Hände  zusammenpresstc  und  laut  schrie, 
litt,  zwei  Tage  vor  dem  Tode  Frösteln  und  Purgiren 
bekam  und  25  Minuten  nach  dem  Einncbmen  der  ge- 
wöhnlichen Gabe  Chloralhydrat  synkoptisch  verschied, 
nachdem  er  vorher  mit  gerütbetem  Gesicht  und  wie  be- 
trunken gesehen  war;  hei  der  Section  fand  sich  starke 
Hyperämie  der  Lungen  und  der  Niorenpyramiden,  die 
Herzhöhlen  von  dunklem  flüssigem  Blute  ausgedehnt, 
die  Magenschleimhaut  etwas  entzündet,  die  Leber  fettig 
degenerirt.  Zu  diesen  chronischen  Vergiftungen  mit 
tödtlichem  Ausgange  gehört  auch  der  von  Norris  (25) 
beobachtete  Fall,  wo  eine  dem  Trünke  ergebene  46 j. 
Hysterische  als  schiafmacbendes  und  beruhigendes  Mittel 
jeden  Abend  Chloralhydrat  nahm,  theilweise  auf  ärztliche 
Verordnung  (45  Dosen  von  meist  20  und  niemals  über 
40  Gran),  daneben  aber  auch  Extragaben  heimlich  von 
einem  Droguisteu  acquirirtes  Chloralhydrat  so  dass  sie  in 
den  letzten  35  Stunden  ihres  Lehens  260  Gran  ver- 
brauchte. In  den  letzten  9 Tagen  klagte  sie  überUebel- 
keit  und  neuralgische  Schmerzen  in  den  Hän- 
den (vgl.  dio  oben  mitgethcilten  Beobachtungen  von 
Co  los),  sonst  bestand  kein  körperliches  Unwohlsein,  so 
dass  sie  in  Theegesellschaften  u.  s.  w.  gehen  konnte. 
Bei  der  Section  war  die  auffallende  Verzögerung  der 
Fäulniss,  dio  noch  100  Stunden  nach  dem  Tode  nicht 
eingetreten  war,  auffallend,  das  Gehirn  war  derb  und 
zeigte  keine  Blutpunkto,  Leber  und  Nieren  gross  (Alko- 
holwirkung?) Herzflcisch  blass,  die  Vorhöfe  theilweise 
durch  balbcoagulirtes,  dunkles  Blut  ausgedehnt,  Ventri- 
kel leer.  Stoddart  gewann  aus  Magen-  und  Leber 
durch  Destillation  mit  Natron  Chloroform,  dagegen  nicht 
aus  Milz,  nerz  und  Nieren. 

12.  Crotonchloral. 

Liebreich,  O. , lieber  die  ani«the*Irende  Wirkung  de»  Croton- 
cblonls.  Ber.  d.  Naturforscher- Vers,  xu  Rratoek.  n.  60. 

Dieser  von  Krämer  und  Pinner  (Ber.  der  deut- 
schen cbeni.  Gesellschaft  zu  Berlin.  III.  383)  ent- 
deckte Körper,  welcher  bei  Behandeln  mit  Alkalien 
in  Dichlorallylen  und  Ameisensäure  zerfällt,  wirkt 
nach  Liebreich  nicht  dem  Chloral  analog,  sondern  er- 
zeugt bei  Thieren  zuerst  starke  Anästhesie  des  Kopfes 
bei  erhaltener  Sensibilität  an  anderen  Körpertheilen, 
vernichtet  später  dio  Reflexerregbarkeit  bei  intacter 
Puls-  und  Respirationsfrequenz  und  tödtet  durch  Läh- 
mung der  Med.  oblongata.  Elektrischo  Reizung  des 
Phrenicus  erzeugt  Contraction  des  Zwerchfells,  nicht 
aber  die  des  centralen  Vagusendes.  Likbiif.ich  nimmt 
an,  dass  Crotonchloral  nicht  als  solches,  sondern  durch 
das  vermöge  Spaltung  im  alkalischen  Blute  auftre- 
tendc,  dem  Aethylidenchlorid  analog  wirkende  Dichlo- 
rallylen wirke;  nur  bei  grossen  Dosen  entstehe  auch 
die  dem  Chloroform  entsprechende  Trichlorverbindung 
(Allylchloroform),  dio  nach  Art  des  Chlorals  lähmend 
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auf  das  Herz  wirke.  Bei  Menschen  bedingt  das  Cro- 
tonchloral  Anästhesie  des  Trigeminus,  während  die 
Sensibilität  am  Rumpfe  und  Puls  und  Respirations- 
frequenz unverändert  bleiben  und  stellt  es  nach  L.’s 
Ansicht  ein  Mittel  dar,  durch  welches  eine  tiefe  Nar- 
kose des  Gehirns  herbeigeführt  werden  kann,  ohne 
dass,  wie  beim  Chloral,  gleichzeitig  allgemeine  Anä- 
sthesie und  Herabsetzung  der  Herzthätigkcit  auftritt. 

13.  Jodal. 

Guyot,  P.  (Nancy),  L'iodal,  nonvel  agent  «oesthäslque.  Journ.  de 
chimie  med.  D<c.  p.  570. 

Nach  Gcvot  wirkt  Jodal  zuerst  erhöhend  auf  die 
Sensibilität,  dann  hypnotisch  und  anästhetisch ; Tbiere 
erholen  sich  vollständig  aus  allen  drei  Stadien  der 
Action  und  zeigen  dann  gesteigerten  Appetit.  Der 
Schlaf  ist  im  Allgemeinen  ruhig,  mit  Tempcraturab- 
nabme  verbanden  und  kann  selbst  18  Stunden  anhal- 
ten.  Die  Dosis  bei  Thieren  ist  verschieden;  weniger 
als  1 Grm.  steigert  nur  etwas  die  Sensibilität,  1-2 
Grm  bedingen  complete  Anästhesie,  3-4  Grm.  sind 
letal;  junge  Kaninchen  können  schon  durch  2 Grm., 
Katzen  durch  2j  Grm.  zu  Grunde  gehen,  während 
einzelne  Thiere  selbst  3,5  Grm.  überstehen. 

14.  CyanwasserstofFsäure. 

Lewrln,  Wo  tr/,  Hlatorlacb  - kritische  Unte rsuchungcn  ober  dta 
physiologische  Wirkung  der  Blausäure.  Berlia.  8.  32  pp.  (Oboe 
Bedeutung). 

15.  Oxalsäure. 

Goodfellow,  Case  of  oxalie  acid  poiaoning  Brlt.  med.  Journ. 
May  20.  p.  5.32.  (Vergiftung  eines  Sijihr.  Mannet  mit  1 Thee- 
löffel  voll  Oxalsäure,  aus  Versehen  statt  Natr.  carbon.  genommen; 
örtliche  und  Allgemeincrtcheinungen  nicht  bedeutend;  ratebe 
Genesung  unter  Behandlung  mit  Mixtura  cretae  und  Brandy  im 
Middleaex  Uospital). 

IG.  Carbolsäure. 

1)  Jeffreys,  H.  E..  und  Halnworth,  John,  Case  of  suielde  by 
carbolie  acid.  Med  Times  and  Gas.  Apr.  IS.  p.  423  (Selbst* 
mord  einet  6 Jahr,  früher  geisteskranken  Manne»  mit  etwa  4 blt 
I Unte  käuflicher  flüs.iger  Carbolsäure,  Tod  in  SO  klinuten ; als 
Symptome  wurde  schnarchender  Athem,  Bewußtlosigkeit,  Myosta, 
Terlangsamter  Puls  (40— SO),  wlederliolte  Anfüllung  des  Mundes 
mit  klebrigem  Schleim,  kurt  vor  dem  Tode  Stocken  der  Respi- 
ration und  corroslve  Streifen  am  Kinn  notirt;  bei  der  Seetion 
28  Std.  nach  dem  Todo,  war  das  Blut  überall  flüs.ig,  dunkel, 
ausgenommen  in  den  Lungen,  wo  kleine  Knoten  coagulirten 
Blotes  vorhanden  waren,  die  Lungen  ansserdem  Sdematos, 
Epithel  drr  Zunge,  Kpiglottis,  Rima  gloltidla,  des  Pharynx  und 
Oesophagus  weis*,  gerunzelt  und  hart,  ebenso  Im  Magen,  dessen 
Contents  nach  Carbolsänre  rochen  und  die  Kichtenspahnreactloo 
gaben,  mit  Ausnahme  des  Pylorns,  Leber  normal,  nach  Carboi- 
säure  deutlich  riechend,  Hera  schlaff,  nnr  rechts  u enlg  Blut  haltend, 
Nieren  einen  gemischten  Geruch  von  Urin  uud  Carbolsäure  bietend, 
Schädel  an  einzelnen  Stellen  verdickt,  Ararhnoidea  getrübt; 
Larynx  und  Trachea  mit  blutig  gestreiftem  8chlelm  gefüllt.)  — 
2)  Ogston,  Alexander  (Aberdeen),  Case  of  carboiic  acid 
poiaoning.  Brit.  med.  Jonrn.  Pebr.  4.  p.  116  (Vergiftung  eines 
s7Jähr.  Militärs  durch  einen  »us  einer  Flisrhe  getrunkenen 
Schluck  (1 — 3 Unsen)  roher,  brauner,  flüssiger  Carbolsäure,  die 
er  für  blttcrn  Schnaps  hielt;  Verlust  des  Bewusstseins  und  der  Loeo- 
motion  Dach  einem  kurzen  Gange,  apoplektiacher  Zustand  mit 
stcrtorSser  Respiration  bei  wenig  affleirter  CirculaUon  und  Temp., 


starke  Contraetloo  der  Pupille,  vergebliche  Anwendung  von 
Brechmitteln  und  Oleosa,  mehrstündiges  regungsloses  Liegen, 
dann  nach  3 Std.  allinältg«  Rückkehr  der  Motilität,  wonach 
auch  die  Pupillen  etwas  weiter  wurden,  nach  SJ  8td.  theil weise 
Wiederkehr  des  Bewusstseins,  so  das»  Hat.  kaltes  Wasser  for- 
derte, darauf  Eintritt  von  DyspoSe  mit  mühsamer  purulenter  Ex- 
pectnratlon . die  nach  einiger  Zeit  mit  dem  Coma  etwa«  besser 
wurde,  Beschleunigung  des  Pulsas  bei  kühler,  feuchter  Haut,  in 
10  Std.  Entleerung  einer  Menge  nach  Csrbolsäure  riechenden, 
dunklen  Urins,  worauf  mehrmals  vergeblicha  Anstrengungen  zur 
Harnentleerung,  Tod  13  Std.  35  Min.  nach  der  Vergiftung.  Bel 
der  Seetion  fand  sich  32  Std.  nach  dem  Tode  noch  Rigor  mortis, 
die  Pupillen  normal  weit,  mastiger  Srhiura  und  gelbliche,  uach 
Carbolsäure  riechende  Flüssigkeit  In  Nase  und  Mund.  Rlutgrinntel 
Im  8inue  longitu  Unalis  superior,  Dura  und  Pia  mater  hipera- 
misch,  die  graue  Hlrnsubstaux  rotblich,  die  Grfisse  an  dor  Unter- 
ziehe der  Varolsbrürke  und  der  Med.  oblong,  stirk  mit  Blut 
gefüllt,  Schleimhaut  in  Mund,  Schlund  und  Oesophagas  weist,  au 
einzelnen  Stellen  erweicht  und  abgelStst,  an  der  grossen  Curvatur 
birsekorngrosse,  in  anderen  Theilen  des  ätagena  mehr  lineäre 
und  dem  Vorlaufe  der  Gefaste  folgende  röthllche.  harte  Erb  ben* 
hei'.cn,  beide  Herzhälften  mit  dunklem,  fest  geronnenem  Blute 
ganz  gefüllt,  wie  «ich  auch  ein  Fibringerinn. el  in  schwarze  Blut- 
massen eingebettet,  in  der  Pulmnnararlerie  fand,  Hyperämie  der 
Trachea  und  Oedem  der  Lungen,  'heilweise  Verfettung  von  Leber 
und  Nieren  (Trinker?).  Ein  Geruch  nach  Carbolaänre 
wurde  in  dem  in  der  Blase  Vorgefundenen  trüben 
Urin,  In  dem(überall  coagulirten)  Blute,  im  Magen- 
inhalte, io  der  Im  8ubarachnoldaeairaume  und  den 
Hirnventrikeln  vorhandenen  Flüssigkeit  und  an 
den  featen  Gebilden  wahrgouomtnen).  — 3)  Zimm, 
Rud.,  Eine  Carbolaä  revergiftung.  Berlin.  8.  32  pp.  Dlss.  (Be- 
schreibt einen  tu  Trleot  (Oise)  bei  einem  Preust.Cürassier  vorge- 
kommen« letale  Intoxication  durch  etwa  30—40  Gm.  unreiner 
Carbolsäure,  die  derselbe  für  Cognac  gehalten;  alsbald  Taumeln 
Erbrechen  welster  schaumiger  fadenxiebender  Massen.  Ohnmacht, 
Blässe  des  Gesichts;  2 Std.  nachher  constatirt  Z.  Unempfind- 
lichkeit der  Pupillen,  kühle,  mit  Schwelst  bedeckte  Haut,  ver- 
langsamte Resp. , kleinen  unregelmässigen,  sehr  frequenten  Puls, 
dicken  weitsen  Beleg  der  Lippen  und  Zunge,  Fehlen  des  Sen. 
Soriumt  und  der  Reflexe;  das  Senaorium  wird  unter  Application 
von  kalten  Umschlägen  und  Aether  in  1 Std.  etwas  freier,  darauf 
heftiges  Erbrechen,  II  Std.  nach  der  Vergiftung  Schmerzen  in 
der  Nierengegend,  Fntleerung  einer  grossen  Menge  olivengriinen, 
stark  nach  Carbolsäure  riechenden  Urins,  starke  Scbinerten  im 
Ual-e,  bronchiales  Athraen,  nach  24  Std.  wiederum  Erbrechen, 
Entwicklung  doppelseitiger  Pneumonie,  nach  36  Std.  Collaps  und 
Tod  in  60  Std.  Bei  der  Seetion  fanden  sieh  doppelseitige  Pneu- 
monie, am  stärksten  linksseitig.  Bl  u t ge  r I n n s e i in  der  r.  Hers- 
kamtner  un  i in  den  tiefässen,  dunkle  Röthung  der  Schleimhaut 
des  Schlundkopfet,  des  Kehldeckels,  Lsryux  und  Trtcbca, 
Schwarzfärbung  am  Seitenrande  der  Epiglottis , sebiefergrsue 
Färbung  der  Schleim  haut  des  Oesophagus  und  älsgens,  Ecrhy- 
moalrung  der  letzteren,  grosse  blutreiche  Musratnussleber,  starke 
Füllung  der  Gallenblase,  Hyperämie  der  Nieren,  Schwellung  und 
dunkle  Färbung  der  Rindeneubatanz,  Dünndarm  im  unteren  Ver- 
laufe elwas  Gefä-sinjection  darbietend.  Offenbar  war,  wie  auch 
Z.  anniramt,  Carbolsäure  beim  Verschlucken  oder  bei  der  Regur- 
gitation Im  bewusstlosen  Zustande  in  die  Luftwrgn  grathen.  — 
4)  White,  W.  H.  (Sprlngfield),  Poisoolng  by  tho  use  of  carboiic 
acid  In  necrosis.  New  York  med.  Gaz.  Apr.  15.  p.  274.  (Dyspnoe 
und  Collaps  nach  einer  Einspritzung  von  Carbolsäurelfi.ung  in 
Fistelginge  bei  Necrosis  tihiav,  in  3—4  Std.  durch  Excitantien 
beseitigt;  Urin  am  nächsten  Tage  stark  nach  Carbolsiura 
riechend).  — 5)  II usomann.  Tb.,  Toxikologische  Studien  t5ber 
Carbolsäure  und  Kreosot.  Deut-obe  Kllii.  3 32.  33  34.  35  36. 
37.  39.  40.  42.  46.  (Forts,  aus  vor.  Jahrgang«).  — 6)  Robert«, 
Charles,  On  the  treatment  of  poisonlng  by  carboiic  acid  Br>t. 
med.  Jonrn.  May  27.  p.  552.  — 7)  D'  Oyle,  Palr.  O'Connell, 
The  external  applicatiou  of  carboiic  acid  in  casea  of  pol.onel 
wonnda.  Med.  Times  and  Gax  Febr.  23  p.  218.  — 8)  Mackin- 
tosh, Angus,  Experiments  witb  csrbolie  acid,  Brlt  med.  Jonrn. 
Aug.  5.  p.  151.  — 9)  Uleechl,  Quando  e come  agisra  l'actdo 
fenlco.  Lo  Sperimentale.  Die.  p.  599.  — 10)  Wood,  John 
(London),  On  the  treatment  of  blood  poiaoning  by  a carbolised 
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ttraotphere  »ctlng  through  the  ekln  and  lungt.  Practltlonrr.  Jan. 
p.  1.  — II)  Santon,  A.  E,  Tberapeutical  neea  of  the  inllo- 
earbolaiea.  Arch.  of  med.  V.  N 17.  p.  56.  1870.  (Weltara 
Mitlbeiltingen  über  die  Wirkung  der  Sulphocarbolale,  welche  die 
ln  den  Ber.  für  1869  [I.  349]  u.  1870  [I.  330]  referirten  Angaben 
bestätigen). 

Ref.  (5)  ist  bei  den  von  ihm  in  Gemeinschaft  mit 
Ummkthdn  unternommenen  Versuchen  über  die 
Wirkung  der  Carbolsäure  in  toxischen  Dosen  zu  fol- 
genden weiteren  Schlusssätzen  (vgl.  den  vorj.  Ber.  I. 
349)  gelangt:  1)  Bei  Fröschen  bestehen  die  Sympto- 
me der  Carboisäurevergiftung  in  allgemeiner  Parese 
und  Paralyse,  in  Verminderung  der  Sensibilität,  in 
Sinken  derRcspirations-  und  Herztbätigkeit.  Den  Läh- 
mungserscheinungen gehen  als  prodromale  Symptome 
Unruhe  und  manchmal  Hyperaesthesie,  dagegen  nur 
ausnahmsweise  Krämpfe  tonischer  und  klonischer 
Art  voraus,  welche  letzteren  keinen  wesentlichen  Be- 
standtheil  des  Vergiftungsbildes  äusmacben,  wie  dies 
früher  von  Nbumank  behauptet  wurde.  2)  Vermeh- 
rung der  Hautsecretion  bei  Fröschen  ist  nicht,  wie 
Nf.uman*  angab,  Folge  der  Carboisäurevergiftung, 
sondern  des  als  Lösungsmittel  benutzten  Glycerins. 
3)  Bei  Vögeln  und  Säugern  sind  das  hervorstechendste 
Symptom  der  Carboisäurevergiftung  änsserst  heftige 
klonische  Krämpfe,  auf  welche  im  Falle  tödilichen 
Ausganges  ein  Zustand  von  Paralyse  n.Collapsus  folgt, 
daneben  constant  Herabsetzung  der  Temperatur  und 
der  Sensibilität,  meist  auch  frühzeitig  Dyspnoe,  con- 
stant starke  Vermehrung  der  Speichel-  und  Thränen- 
sccretion  4)  Auch  in  Fällen,  wo  der  Tod  nichtsofort 
eintritt  und  die  Thiere  aus  den  Krämpfen  sich  wieder 
erholt  zu  haben  scheinen,  kann  es  nachträglich  in 
1—2  Tagen  zu  letalem  Ausgange  kommen,  deroffen- 
bar  in  den  meisten  Fällen  aus  der  örtlichen  Läsion 
der  Magen-  und  Darmschleimhaut  hervorgeht,  nicht 
aber  aus  Pneumonie,  welche  nur  accidcntell  vorzu- 
kommen scheint.  5)  In  derReconvalescenz  der  Thiere 
kann  sehr  heftige  Keratitis  und  Conjunctivitis  auftre- 
ten.  6)  Albuminurie  kommt  bei  Carbolismus  acutus 
der  Säugethicre  in  keiner  Weise  constant  vor.  7)  Das 
Vergiftungsbild  bei  Menschen  weicht  von  dem  bei 
Vögeln  und  Säugcthicren  beobachteten  nach  der  bis- 
herigen Wahrnehmung  durch  das  Fehlen  der  Convul- 
sionen,  für  welche  cigenthümliche  Erscheinung  sich  in 
äusseren  Verhältnissen  des  incorporirten  Giftes  und 
dessen  Darreichung  (Application  in  colossaler  Dosis, 
und  conccntrirter  Form,  Verunreinigungen  u.  s.  w.) 
keine  genügenden  Erklärungsgründe  finden  lassen. 
8)  Dagegen  ist  der  anatomische  Befund  bei  Menschen 
und  Thieren  gleich  und  charakterisirt  sich,  von  den 
örtlichen  Läsionen  abgesehen,  durch  die  sehr  dunkle 
Farbe  und  auffallende  Verringerung  derCoagulabiiität 
des  Blutes,  sowie  durch  ungleichmässige  Vertbeilung 
desselben,  wodurch  besonders  in  der  Schädclböhle 
und  in  Leber  und  Milz  Hyperämicen  Vorkommen.  Fet- 
tige Degeneration  der  Leber  oder  anderer  Organe  ist  keine 
constanle  oder  charakteristische  Erscheinung  weder  bei 
acutem  noch  bei  protrahirtem  Verlaufe  des  Carbolis- 
mus. 9)  Die  Diagnose  einer  Carbolsäurevcrgiftung 


beim  Menschen  kann  durch  den  eigentümlichen  Gerncb, 
der  sich  vom  Mundo  des  durch  Verschlucken  von  Car- 
bolsäure Vergifteten  bei  Lebzeiten  verbreitet,  sicher 
gestellt  werden,  wie  der  gleiche  Geruch  des  Magen- 
inhaltes bei  der  Section  ebenfalls  diagnostisch  von 
Wichtigkeit  werden  kann.  Nur  in  seltenen  Fällen 
wird  bei  acutem  Carbolismus  dunkle  Färbung  des 
Urins  und  nur  solche  Beschaffenheit  desselben,  wie 
sie  nach  Tbeereinreibungen  oder  nach  externer  Car- 
bolsäure-Application  wahrscheinlich  durch  den  Ueber- 
gang  vonOxydationsproducten  der  Carbolsäure  biswei- 
len resultirt,  zur  Sicherung  der  Diagnose  Verwendung 
finden,  zumal  da  meistdieUrinsecretion  unterdrückt  ist. 

Was  die  physiologische  Wirkung  der  Carbolsäure 
anlangt,  so  haben  Ref.  und  Ummkthun  die  Angabe 
von  Nkumann,  dass  die  Carbolsäure  ihre  entfernte 
Action  durch  die  Nerven  unmittelbar  ausübe,  als  irrig 
nachgewiesen  und  dargethan,  dass  die  entfernten 
Effecte  nicht  durch  eine  besondere  Einwirkung  auf  das 
Blut  sich  erklären  lassen,  das  nur  solche  Veränderun- 
gen darbietet,  wie  sie  bei  dem  Tode  durch  Asphyxie 
überhaupt  Vorkommen.  Sie  bezeichnen  als  die  vor- 
zugsweise betroffenen  Theile  die  Nervencentra,  und 
unter  diesen  vorzugsweise  die  verschiedenen  Abthei- 
lungen des  Gehirns  (Grosshirn,  Kleinhirn,  Pons  und 
Med.  oblongata),  während  die  peripherischen  Nerven 
nicht  direct  und  die  Medulla  spinalis  nur  in  unterge- 
ordneter Weise  afficirt  wird  Eine  directe  Action  auf 
dasllcrzwurde  am  Froschherzen  constatirt;  bei  Warm- 
blütern erfolgte  der  Tod  auch  bei  sehr  grossen  Dosen 
nicht  durch  Herzlähmung,  sondern  durch  Stillstand 
der  Respiration.  Die  von  W.  Hoffman*  behauptete 
totale  Destruction  der  Carbolsäure  halten  sie  nicht 
für  erwiesen,  vielmehr  eino  partielle  Elimination  durch 
die  Nieren  durch  verschiedene  Beobachtungen  fest- 
gestellt. 

Ein  grosser  Theil  der  Versuche  wurde  zu  dem 
Zwecke  angestellt,  um  ein  brauchbares  Anditot  bei 
Carboisäurevergiftung  zu  ermitteln.  Das  von  Crack 
Calvkrt  vorgeschlagene  Bau  m öl  bewährte  sich  in 
keiner  Weise,  vielmehr  wurde  der  Tod  von  Kaninchen 
nach  Gaben  von  Carbolsäure,  welche  die  Dosis  letalis  nicht 
oder  nicht  erheblich  überschritten,  durch  gleichzeitige 
Application  von  Baumöl  nicht  nur  nicht  ahgewandt, 
sondern  auch  nicht  im  Mindesten  verzögert;  selbst  die 
topische  Wirkung  des  Giftes  wurde  dadurch  nicht 
völlig  aufgehoben.  Glycerin  hatte  ebenfalls  keinen 
Einfluss  auf  die  Carboisäurevergiftung,  mag  der  Stoff 
auf  die  Magen-  oder  Mastdarmschleimhaut  applicirt 
sein.  Curare  verminderte  zwar  die  Krämpfe,  vermehrte 
dagegen  die  Lähmungserscheinungen,  wenn  es  in 
grossen  Mengen,  welche  das  Leben  des  Thiercs  selbst 
gefährdeten,  gegeben  wurde,  hatte  in  kleinen  Dosen 
aber  auch  auf  die  Krämpfe  keinen  Einfluss  und  wandte 
den  Tod  nach  letalen  Gaben  nicht  ab.  Oxydirende 
Agentien,  zumal  übermangansaures  Kali  oder  Chlor- 
kalk, welche  vielleicht  die  Giftigkeit  der  Carbolsäure 
verringern,  da  die  durch  den  Einfluss  der  Luft  ver- 
änderte Carbolsäure  ungiftiger  als  die  reine  ist,  sind 
wegen  Gefährdung  der  Magenw&ndungen  autidotarisch 
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nicht  verwendbar,  nm  so  mehr  als  bereits  durch  die 
Carbolsänre  locale  Corrosion  bedingt  wird.  Durch 
Versuche  mit  carbolsaurem  Natron  gelangten  die  Vcrf. 
zu  der  Ueborzeugung,  dass  diese  Verbindung  zwar 
sowohl  vom  Magen  aus  als  bei  subcutaner  Application 
nach  Art  der  Carbolsäure  Vergiftungserscheinungen 
hervorruft,  wahrscheinlich  indem  die  Kohlensäure  des 
Blutes  das  betreffende  Salz  zersetzt,  aber  bedeutend 
schwächer  giftig  wirkt  als  die  Säuro  solbst,  so  dass 
2 Grm.  entsprechend  1,5  Grm.  Carbolsäure  den  Tod 
eines  ausgewachsenen  Kaninchens  nicht  herbeiführten, 
und  dass  deshalb  die  Möglichkeit  der  Bindung  der 
Säure  an  eine  Base  antidotarisches  Interesse  besitze. 
Sie  versuchten  deshalb  Kalkpräparate,  und  da  das 
Kalkwasser  viel  zu  wenig  Kalkhydrat  enthält,  so  zwar 
dass  bei  einer  Vergiftung  mit  30  Grm.  Carbolsäure 
mindestens  7 — 8 Pfund  zur  Bindung  nötbig  sein  wür- 
den, den  Zuckerkalk,  mittelst  dessen  Anwendung 
in  concentrirter  Lösung  im  Ueberschusso  es  gelang, 
bei  rechtzeitiger  Anwendung  Thiere  zu  retten,  welche 
mehr  als  das  Doppelte  und  selbst  das  Vierfache  der 
tödtlichcn  Dosis  Carbolsäure  erhalten  hatten,  wobei 
die  Wiederherstellung  in  verhältnissmässig  kurzer 
Zeit  erfolgte,  obschou  (bei  Kaninchen)  Erbrechen  na- 
türlich nicht  stattfand.  In  mehreren  Versuchen  kam 
es  gar  nicht  zu  Krämpfen.  Rof.  weist  auf  die  Möglich- 
keit der  Verwendung  beim  Menschen  hin,  da  der 
Zuckerkaik  annähernd  die  gleiche  Menge  Säuro  bindet 
und  empfiehlt  ihn  auch  bei  Oxalsäurevergiftung,  wo 
Kalkwasser  in  genügender  Menge  zur  Neutralisation 
nicht  verabreicht  werden  kann  und  kohlensaurer  Kalk 
durch  die  entweichende  Kohlensäure  Unbequemlich- 
keiten macht.  Versuche  mit  Calcaria  carbonica  prae- 
cipitata  ergaben  ebenfalls  nicht  ungünstige  Resultate, 
doch  nicht  in  dem  Grade  wie  diejenigen  mit  Zucker- 
kalk. Schliesslich  warnt  Ref.  vor  der  Anwendung  der 
Brechmittel,  welche  die  Gefahren  der  Verätzung  im 
Schlunde  und  des  Eindringens  von  Carbolsäure  in  die 
Luftwege  vermehren,  wenn  nicht  vorher  die  Säure 
neutralisirt  worden  ist. 

Bei  den  Versuchen  mit  Lösungen  von  Carbolsäure 
in  Glycerin  wurde  bei  Fröschen  constatirt,  dass  das 
Glycerin  auf  dieselben  toxisch  wirkt,  undzwarnach 
Art  von  Chlornatrium  (ohne  jedoch  Katarakt  zu  er- 
zeugen) und  Zucker  in  Folge  von  Wasserentziehung; 
dasselbe  bedingte  Feuchtwerden  der  Haut  , Ansamm- 
lung von  Flüssigkeit  unter  derselben,  Vorwölben  der 
Hornhaut,  Trägheit,  Herabsetzung  der  Empfindlichkeit, 
fibrilläre  Muskelzuckungen  und  Verlangsamung  der 
Herzaction,  welche  Erscheinungen  mehrere  Tage  An- 
halten und  selbst  zum  Tode  führen  konnten. 

Roberts  (t>)  giebt  im  Ganzen  rationelle,  aller- 
dings nur  auf  Räsounemeut  gestützte  Kegeln  zur  Be- 
handlung der  Carboisäurevergiftung,  als  deren  wesent- 
lichsten Bestaudlheil  er  die  entfernte  Wirkung  betrach- 
tet (Collaps  und  nervöse  Erscheinungen).  Indem  er  sich 
gegen  C a 1 v e r t’  s Audidot,  welches  nur  die  örtlichen  Sym- 
ptome berücksichtigt,  äussert,  räth  er  durch  grosse  Mengen 
warmen  Wassers  oder  Wasser  mit  Senf  die  Säure  mecha- 
nisch zu  entfernen  und  hierauf  zur  völligen  Fortschaf- 
fung Glycerin  mit  Wasser  und  Zinksulfat  anzuwenden. 
Zur  chemischen  Bindung  räth  er  Eier  mit  Milch  oder 


Wasser  geschlagen,  oder  fein  vertbeilte«  rohes  Fleisch 
an.  Als  örtlich  demulcirendes  Mittel  glaubt  er  Milch 
den  fetten  Oelcn  vorziehen  zu  müssen  und  räth  schliess- 
lich, eine  stimulirende  Behandlung  des  Collapsus  an, 
wobei  er  das  Rectum  als  Ort  der  Application  empfiehlt  und 
namentlich  vor  der  internen  Anwendung  von  Brandy 
warnt,  weil  dadurch  die  Resorption  der  Carbolsäure  ge- 
fördert wird. 

Gegen  Verletzungen  mit  Giftpfeilen  em- 
pfiehlt D’Oylk  (7)  die  äusserlicho  Behandlung  mit 
Carbolsänre  nach  Versuchen,  welche  er  während  der 
1868er  Niger- Expedition  mit  Africaniscken  Giftpfeilen 
anstellte  und  nach  welchen  mit  solchen  verletzte  Vö- 
gel sich  selbst  überlassen,  in  l-10Min.  starben,  wäh- 
rend bei  sofortiger  Application  von  flüssiger  Carbol- 
säure trotz  Missfärbung  der  Wunden  die  Thicro  erhal- 
ten wurden.  Die  von  den  Giftpfeilen  abgekratzte 
Masse  in  Aether  gelöst  gab  mit  Carbolsäure  ein  weis- 
ses  Praecipitat,  das  wie  coagulirtes  Eiweiss  aussah. 
Nach  wiederholt  eingezogenen  Erkundigungen D’Ovlk’s 
soll  das  betr.  Afrikanische  Pfeilgift  gemischter  Natur 
sein,  indem  neben  dem  Decoct  einer  Pflanze  auch  der 
pulverisirto  Kopf  einer  Giftschlange  eingekocht  wird. 
Brechenerregende  und  stimulirende  Kräuter,  intern 
und  extern  benutzt,  gelten  als  Antidote;  auch  wird 
äusserlich  Menschcnkoth  als  Cataplasma  benutzt. 

Mackintosh  (8)  hält  bei  dem  LisTKn’sohen  Ver- 
bandverfahren die  Abschliessung  der  Luft  für  völlig 
unnöthig  and  die  dazu  führende  Koimthcorie  für  irrig, 
vielmehr  die  günstigen  Erfolge  abhängig  von  der  che- 
mischen und  stimulirenden  Action  der  Carbolsäure 
auf  Blut  und  Gewebe,  weil  sich  ihm  bei  angemessener 
Anwendung  des  Mittels  dieselben  Heileffecte  mit  oder 
ohne  Abschluss  der  Luft  darboten,  und  weil  die  anti- 
putride  Wirkung  auf  Blut  und  Fleisch  nach  M.’s  Ver- 
suchen in  gleicherweise  an  der  Luft  wie  in  versiegel- 
ten Gefässen  sich  kundgab. 

Giacchi  (9)  erprobte  die  Wirksamkeit  der  Carbol- 
säure bei  alton  atouischcn  Wuuden,  bei  gangränösen 
und  varieüsen  Geschwüren,  wo  das  Milfel  viel  rascher 
als  alle  anderen  half,  bei  Gangrän  in  Folge  von  acuten 
Verletzungen  (Comminutivfracturen,  Bisswunden  u.  8.  w.) 
bei  verschiedenen  syphilitischen  Affectionen,  gegen 
welche  indessen  auch  kindliche  Mittel  in  Gebrauch  ge- 
zogen wurden,  bei  Tinea  favosa,  wo  das  Mittel  in  2 
Fällen  ganz  überraschenden  Erfolg  batte,  während  cs 
bei  anderen  Hautaffcctionen  (Ekzem,  Psoriasis)  wenig 
leistete,  bei  Angina  diphtberitica  und  Angina  tonsillaris 
gangraenosa.  Verstaubung  von  Carboisäurelösung  bei 
Phtbisis  hatte  Vermehrung  des  Auswurfes  und  Vermin- 
derung der  Apbouie  zur  Folge,  aber  keine  andauernde 
Besserung. 

Wood  (10)  bat  im  King  s Hospital  za  London  bei 
Pyämie  und  erysipelatöser  Blutvergiftung,  sowie  als 
Prophylacticum  nach  Operationen  constante  Entwicke- 
lung von  Carboisäuredämpfen  mit  Erfolg  in  der  Weise 
in  Anwendung  gebracht,  dass  er  kleine  Muslinbcutei 
mit  Macdongalfs  Disinfecting  Powder  zwischen  der 
Läsion  und  dem  Deckblatt  in  geeigneter  Weise  auf- 
hängt oder  das  Pulver  unter  oder  rund  um  das  Bett 
streuen  und  gleichzeitig  den  Boden  der  Krankensäle 
mit  Carbolsänrelösung  abwaschen  lässt.  W.  glaubt 
dadurch  die  Irritation  der  kranken  Partieen  vermeiden 
zu  können,  hat  jedoch  bei  vorhandenen  gangränösen 
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Geschwüren  anch  örtlich  Lösung  von  Carbolsäore  in 
in  Oel  (1  : 6-8)  jedoch  mit  der  Vorsicht,  dies  nicht 
mit  gesunden  Partien  oder  frischen  Granulationen,  de- 
ren Bildung  dadurch  verhindert  wird,  in  Contact  zu 
bringen,  gebraucht,  ln  einem  Falle  von  pyämischer 
Affection  soll  bei  dieser  Cur  Carboisäure  im  Urin  und 
imAthem  nachweisbar  gewesen  sein,  in  ersterem  frei- 
lich als  schiefergrauer  Niederschlag,  der  chemisch 
mit  Indigo  idcntificirt  sein  soll  (?). 

17.  Thcerfarben. 

IJPolaoneil  »ock«.  Brit.  med.  Journ.  March  25.  p.  316. 1 Beobachtung 
ron  Rdg.  Brown  In  Liverpool,  wo  eine  enliÜDdliche  Affrctlon 
durch  das  Tragen  bunter,  gelb  und  purpurn  gestreuter  Strümpfe, 
welche  die  chemische  Ansljee  alt  mit  Azulin  und  Paeonin 
gefärbt  auswies,  Jedesmal  dann  auftrat,  wenn  der  Patient  eiutge 
Stunden  In  Patentlederstlefeln  getarnt  batte;  die  Entzündung 
war  der  Locaiitat  nach  den  8treifen  entsprechend). 

18.  Nitrobenzin. 

I Babrdt,  K.,  Beitrag  zur  Kenntnist  der  Nitrobenzinterglftung. 
Arch.  der  Helllt.  U.  12.  p.  320.  — 2)  A * (Zwickau),  Zur  Ver- 
giftung mit  Nitrobenzin.  Aich.  f.  Pharm.  Juni.  p.  2S6. 

Znr  Casuistik  der  Ni  trobenzinvergif  tung  (vgl. 
Ber.  für  1866  I.  321;  1867  I.  464;  1869  I.  342;  1870. 
352)  bringt  Bahrdt  (ll  einen  interessanten  Beitrag  in 
der  Intoxicationsgeschichte  eines  jungeu  Arbeiters,  wel- 
cher innerhalb  einer  Stunde  den  dritten  Theil  einer  mit 

I Alkohol  und  § Wasser  gefüllten  Flasche,  in  welche, 
um  der  Mischung  einen  Geschmack  nach  biltern  Man- 
deln zu  geben,  20  Tropfen  (wahrscheinlich  mehr,  Ref.) 
einer  später  als  Nitrobenzin  erkannten  Flüssigkeit  ge- 
geben waren,  geleert  hatte  und,  nachdem  orAnfangs 
noch  1*  Stunden  gearbeitet,  während  deren 
er  jedoch  eine  blaue  Verfärbung  des  Ge. sich* 
tes  darbot,  Erbrechen  und  Leibschmerz,  $ Std. 
später  auch  Zuckungen  in  Händen  und  Armen  bekam, 
worauf  sich  Verlust  des  Bewusstseins,  das  in  li  Std. 
etwas  wiederkehrte,  entwickelte  (Brechmittel,  worauf 
mehrmals  Brechen  eintrat  und  die  blaue  Gesichtsfarbe 
etwas  blasser  wurde).  4£  St.  nach  der  Vergiftung  con- 
statirto  man  im  Leipziger  Jacobshospital  kühle  Hauttempe- 
ratur, schwachen  und  unregclm.  I’.  von  100  Schl.,  sel- 
tene und  oberflächliche  Rcsp.,  Trismus  und  Nacken- 
starre, fibrilläre  Zuckungen  in  den  Masseteren,  krampf- 
hafte Flexion  der  Arme,  die  bisweilen  extendirt  wur- 
den, eigenthümli  che  graublaue  Färbung  der 

II  aut,  die  nur  au  Händen  und  Füssen  das 
Gepräge  der  gewöhnlichen  Cyanose  trug,  völ- 
lige Bewusstlosigkeit  bei  geschlossenen  Lidern  und  er- 
weiterten, unbedeutend  gegen  Licht  reagirenden  Pupillen, 
exquisiten  Geruch  des  Atheins  nach  bitteren 
Mandeln,  vesiculäres  Athmen  ohne  Rasseln.  Auffal- 
lend waren  beim  Aufheben  der  Lider  consta  nte  Dre- 
hungen der  Bulbi  nach  innen  und  aussen, 
etwa  20  in  der  Minute,  welche  während  der  ganzen 
Vergiftungsdauer  anhielten.  Da  der  Zustand  auf  eine 
Blausäurevergiftung  bezogen  wurde,  leitete  man  zunächst 
die  künstl.  Respiration  ein,  wodurch  der  Puls  kräftiger 
und  die  Resp.  regelmässiger  wurde,  indessen  ebensowe- 
nig wie  die  angewandten  Blausäureantidote  (innerlich 
Chlor  und  alle  10  Min.  wiederholte  Ammoniakinhalatio- 
neu,  die  zwar  stets  liefere  Resp.,  ahor  auch  constant 
Hustenreiz  bed  ngten)  das  Coma  und  die  graublaue 
Ilautfärbung  beseitigten.  Besser  schien  die  (obschon 
nicht  ausreichend,  da  nur  60  Grm.  Blut  injicirt  wurden) 
7 Std.  nach  dem  Einfuhren  des  Giftes  vorgenomraene 
Transfusion  zu  wirken,  indem  ein  gewisser  Grad  von 
Bewusstsein  wiederkehrte,  die  Pupillen  zu  normaler  Re- 


action  und  Weite  zurückkebrten,  der  Kranke  Fragen  be- 
antwortete, und  die  Kräfte  schwanden;  doch  stellte  sich 
schon  nach  kurzer  Zeit  das  Coma  wieder  ein  und  unter 
Zunahme  der  Irregularität  des  Athmens  kam  es  9i 
Stunden  nach  der  Vergiftung  zum  Tode,  wobei  starke 
Pupillendilatation  erfolgte  Das  bei  der  Transfusion  aus- 
geflosscnc  Blut  war  hellbraun,  ziemlich  dünnflüssig,  die 
Blutkörperchen  heller  als  gewöhnlich  Bei  der  40  Std. 
nach  dem  Tode  vorgenoramenen  Section  fand  sich  noch 
starke  Todtenstarre,  bei  Vorhandensein  zahlreicher  Tod- 
tenflecke,  schmutzig  graugelbe  Färbung  der 
Gesichtshaut,  Blässe  der  Musculatur,  starker 
Blutgehalt  der  Diploe,  der  Dura  mater,  der  Sinus,  auch 
an  der  Basis,  sowie  der  Venen  an  der  Convexität  des 
Gehirns  bei  verhältnissmässiger  Blutarmuth  der  Hirn- 
rinde, Blutreichthum  in  den  grösseren  Gefässen  und  Ca- 
pillaren  des  Hirnmarks,  Blässe  des  Pons  und  der  Me- 
dulla  oblongata,  braunrothe  Färbung  und  Fluidität  des 
Blutes  in  den  Jugulares,  hochgradiger  Katarrh  des  gan- 
zen Rachens  und  braunrotbo  Färbung  der  Schleimhaut, 
blaurothe  Injcction  der  Laryngeal-  und  Trachealschleim- 
haut,  starke  Schwellung  der  Kebldeckclschleimhaut, 
Bronchien  hochgradig  blutig  infiltrirt  und  imbibirt,  Lun- 
gen stark  byporämisch,  aber  lufthaltig,  der  r.  o.  Lappen 
stark  emphysematos,  Herzfleisch  auffallend  trocken,  fest, 
etwas  gelb  gestreift,  im  dilatirten  r.  Vorhof  weiche,  dun- 
kelbraune Blutgerinnsel,,  Leber  auffallend  rötblich, 
byperämisch,  jedoch  mit  ungleicher  Verthcilung,  so  dass 
einzelne  Partieen  hochgradig  anämisch,  beim  An  sch  nei- 
den deutlichen  Bittermandelgeruch  zeigend, 
Nieren  hochgradig  venös  byperämisch,  Magenschleimhaut 
mit  zähem,  graugelben  nach  Bittermandeln  riechenden 
Schleim  bedeckt,  auffallend  dick,  in  Felder  eingetheilt, 
auf  den  Höhen  der  Wulstungen  starke  Blutimbibition, 
"nirgends  Hämorrhagien,  Serosa  des  Darmes  blutig  im- 
bibirt, Mucosa  rothgefarbt  und  geschwollen;  auch  einzelne 
Follikel,  Blase  hochgradig  gefüllt,  Harn  ohne  Geruch. 
Bei  Arbeitern,  welche  von  dem  betr.  Schnaps  4 — 5 
Schluck  genotnen,  und  bei  3 Fabrikmädchen,  welche  nur 
davon  gekostet  hatten,  kam  es  nicht  zu  Intoxication; 
nur  1 bekam  mässiges  Lcibweh. 

Bahrdt  zieht  aus  dem  Vorstehenden  und  aus  meh- 
reren anderen  Fällen  von  Nitrobenzinvergiftung  den 
Schluss,  dass  selbst  bei  einer  tödtlichen  Nitrobeuzinver- 
giftung eine  Latenz  des  Giftes  von  1 - 2 Stunden  mög- 
lich ist,  in  welcher  Periode  jedoch  eine  eigentbümlicbe 
graublaue  Hautfärbung  das  Bestehen  der  intoxication 
andeuten  könne,  dass  starke  Pulsfrequenz  und  stockende 
Respiration,  allmälig  oder  plötzlich  eintretende  Bewusst- 
losigkeit und  Pupillendilatation  constante,  Erbrechen 
und  Convulsionen  gewöhnliche  Erscheinungen  der  Nitro- 
benzinvergiftung sind,  und  dass  selbst  in  letalen  Fällen 
vorübergehende  Besserung  möglich  ist.  Als  differentielle 
Merkmale  gegenüber  der  Blausäureintoxication  hebt  B. 
die  lange  Latenzperiode, die  graublaue  Hautverfärbung  und 
die  dunkelbraune  Bluthescbaffenhoit  hervor,  während  er 
den  Bittermandelgeruch  bezüglich  seiner  Beständigkeit 
beiden  Vcrgifiungen  gemeinschaftlich  bezeichnet.  Auf 
die  Anwendung  der  Mngenpumpe  und  der  Transfusion 
grösserer  Blutmengen  als  Heilmittel  hinweisend,  bezeich- 
net er  Bittermandelgeruch,  Blutbeschaffenheit  und  auf- 
fallend starke  anhaltende  Todteustarrre  als  constante, 
Hämorrhagien  und  braune  Beschaffenheit  der  Musculatur 
als  häufige  Leichenbefunde. 

Ae  (2)  theilt  Resultate  einer  von  ihm  ausgeführten 
chemischen  Analyse  von  Leichentheilcn  eines  durch  2 
Quentchen  Nitrobenzin,  die  er  zur  Vertreibung  eines 
Rausches  statt  Bittermandelöl  eingenommen  hatte,  ver- 
gifteten und  in  8 Stunden  verstorbenen  Soldaten  mit, 
die  am  2.  Tage  nach  der  Vergiftung  noch  starken  Bitter- 
mandelgerucb  gezeigt  haben  sollen,  jedoch  um  6.,  wo 
Ae  die  Untersuchung  vornahm,  keinen  solchen  darboten 
und  auch  weder  Nitrobenzin  noch  Anilin  lieferten. 
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19.  Ozokerit. 

Purffon,  Honry  8in>u«l  (Belfast),  Ozokerit,  m a therapeu- 
tic  ege  nt.  Dublin  quxrt.  Joorn.  Nor.  p.  383. 

Diese  wachsähnliche  Substanz,  welche  sich  in  Ru- 
mänien, am  Kaukasus  uud  am  Kaspischen  Meere  findet, 
ein  Kohlenwasserstoff,  der  im  unreinen  Zustande  eine 
schmutzig  grüne  Farbe,  eine  geringe  specifische  Schwere 
und  etwas  fasrige  Struetur  darbietet,  sich  wie  Wachs 
anfühlt  und  leicht  schmilzt,  giebt  bei  wiederholter  De- 
stillation und  Reinigung  eine  weisse,  wallrathähnliche 
Substanz,  die  einen  Schmelzpunkt  von  GO  Grad  besitzt 
und  in  England  zur  Anfertigung  ausserordentlich  hell- 
brennender  Kerzen  benutzt  wird  und  ein  blassgelbes 
Oel.  Dieses  letztere  und  das  Rohmaterial  empfiehlt 
Purdon  bei  chronischen  Exauthemen,  wie  bei  Eczema 
von  langer  Dauer,  wenn  keine  starke  Infiltration  besteht, 
bei  Psoriasis,  Tinea  tonsurans  uud  Scabies,  wo  es  sich 
eben  so  vortheilhaft  wie  Tbeer,  Carboisäure  und  öl.  ca- 
dinum  anwenden  lässt-  Die  Wirkung  scheint  auf  ana- 
loge Weise,  wie  bei  den  erwähnten  Substanzen  durch 
Reizung  der  Haut  zu  Staude  zu  kommen-  Der  rohe 
Ozokerit,  welcher  sich  noch  besser  wie  das  Oel,  das  P. 
mit  Axungia  in  Salbe  anwandte,  bewährte,  wird  zum 
Gebrauche  mit  gleichen  Theilen  Leinöl  zusammenge- 
schmolzen. 

20.  Trimethylamin. 

Fxrgl  er- Lxgrxoge,  C b »riet- M »r  1 e - Jo  « ep  b , Eseeie  tbü- 
rxpeuliquet  eur  Ix  trlmüibylxmine.  Strasbourg.  IV.  36  pp.  1870. 

Nach  Beobachtungen  von  Coze  an  neun  an  rheu- 
matischen und  besonders  an  arthritischen  Affectionen 
leidenden  Personen  im  Strassburger  Bürgerhospital  hält 
Fargier-Lagrange  die  Anwendung  des  Trimethyla- 
mins, das  in  Lösung  (0,6  Trimethylamin,  120  Potio 
gummosa,  4 Elaeosacch.  Menth,  pip.  pro  die,  esslöffel- 
weise) verabreicht  wurde,  für  vortheilhaft,  da  es,  ob- 
schon es  nicht  in  allen  Fällen  heilend  wirkte,  doch 
stets  Beruhigung  der  Schmerzen  bedingte,  die  nach  dem 
Aussetzen  des  Mittels  verschwand.  Puls  und  Temp. 
wurden  während  der  Behandlung  herabgesetzt,  die  llarn- 
stoffausfuhr  vermindert  Einige  Kranke  hatten  Anfangs 
Widerwillen  gegen  das  Mittel,  gewöhnten  sich  abor  bald 
daran 

b.  Pflanzenstoffe  nnd  deren  Derivate. 

1.  Fungi. 

1)  Rückert,  C.  A.  W.  Gottfried,  Beitrüge  xur  Kenntnis*  der 
Wirkungen  de*  Hmcirlni,  einer  im  Fliegenpilze  entbaltenen 
Pflantenbste  S.  53  pp.  Marburg.  — 2)  Intoxicatlon  by  fungl 

Pbllad.  med.  and  aurg.  Rep.  May  6.  p.  377.  — 3)  Llügey,  Km- 
poieoonement  par  le*  Champignon*.  Bonne  meiure  bygiüniqne. 
Joorn.  de  med.  de  Broxelli*.  Juln.  p.  &16.  (Vergiftung  eine« 
42Jäbr.  Mannes  und  seiner  5JJ.  Toebter  durch  ein  Gericht  mit 
Schmalz  gebackener  Pilze,  welche  In  Walde  g« sammelt  waren, 
and  da  eine  Verwechei  tung  mit  derala  es.bar  beiefcbncten  ,eo- 
lumelle*  ata'.tgefunden  wahrscheinlich  als  Aroanita  pan  t he- 
rlna  nufgefam  warden  mästen,  die  geradeso  den  Namen  ,gol- 
melle  fauste*  lüliri,  und  wofür  auch  die  Symptomatologie  spricht; 
Auftreten  der  Symptome  bei  dem  vergifteten  Erwachsenen  nach 
Stunde,  bei  dem  Kinde  um  wenig  später;  Schwindel.  De- 
lirien, Erschaffung , Brechneigung,  Blässe  de*  Gesichts,  Kühle 
der  Estremititen,  worauf  völliger  Verlust  des  Bewusstsein* 
folgte,  welcher  mehrere  Stunden  anhielt,  Erbrechen  nach  dem 
Gennaae  von  Milch  bei  dem  Vater,  dagegen  nicht  bei  dem  Kinde, 
welches  Indessen  noch  11  Stunden  nach  der  Vergiftung  In  Folge 
einet  dargereirbten  Breehmittals  Spelsereate,  worin  Pilze  unver- 
kennbar waren,  erbrach;  an  dieser  Zelt  bestanden  bei  dem  Manne 
noch  lebhafte  periodisch  auftretende  spontane  Schmerlen  im 
Bpigestrinm,  hei  dem  Kinde  Küble  und  Contraetor  der  Bxtre- 
mltiteo,  beschleunigte  Reep,  nnd  Verengnng  der  Pupille; 

Jahresbericht  der  gesammtan  Medlcin.  1871.  Bd.  I. 


Eintreten  der  Reaotion  nach  Application  des  Brechmittels  und 
Genesung  beider.  Ilygleinlsch  empfiehlt  Liügey  im  Jahre,  wo 
Pilsvergiftung  wiederholt  vorkommt,  das  Verbot  dee  Verkaufes 
simmtltcher  Pilse,  sumat  da  er  durch  eine  Beobachtung  an  2 
Frauen,  die  nach  Champignons,  welche  sie  In  den  besten  Lagen 
gesammelt  hatten,  Erscheinungen  derselben  darboten,  sich  von 
der  M&gllcbkelt  einer  Brkrankuug  durch  eesbare  Speeles  über- 
xeugt  halb) — 4)  Haudelln,  Kug.,  Bin  Beitrag  zur  K.ontnlss 
dea  M u tter  kor  na  in  physiologischer  und  chemischer  Beziehung. 
8.  42  pp.  Dorpat.  — $)  Bo  oj  ean , Actlon  de  l'ergotlne  daot 
dlarrheea  et  lea  dyaenterlea.  Bull.  g4n.  de  thürap.  XXXV.  p.  882. 
(Kurze  Notiz  über  Erfahrungen  verschiedener  Aerzlo  zu  Gunsten 
der  Heilwirkung  des  Bo njea  n 'sehen  Ergollns  bei  Dsrmaffec- 
tionon).  — 6)  Decalsno,  K,  L'Oldlum  aurantiacum  da 
pain.  Gaz.  des  H5p.  73.  p.  289. 

Falck  sen.  und  Rückcrt  (1)  haben  itn  pharma- 
kologischen Laboratorium  zu  Marburg  mit  nicht  völlig 
reinem,  von  Falck  jun.  dargestellten  Muscarin  Ver- 
suche angestellt,  welche  im  Wesentlichen  die  von 
Schmiedeberg  und  Koppe  (vgl.  Ber.  f.  1869.  I. 
351.)  erhallcncu  Resultate  bezüglich  der  Wirkung  dieses 
Stoffesund  seiner  antagonistischen  Beziehungen  zum  Atro- 
pin bestätigen.  Nur  die  Abhängigkeit  der  Sistirung  des 
Flerzens  durch  Muscarin  vom  Vagus  bezweifelten  F.  und 
R.,  und  viudicirten  sie  den  üerzguuslien,  weil  auch  aus- 
geschnittene Froschherzen  in  ähnlicher  WTeisc  afficirt 
werden.  Mit  nicht  allzu  veidünnter  Muscarinlösung  be- 
feuchtet, hören  solche  in  weniger  als  30  Sec.  zu  schla- 
gen auf,  um,  dem  Muscarin  entzogen  und  mit  schwacher 
wässriger  Atropinlösung  befeuchtet,  sich  wieder  zu  er- 
holen und  dann  in  2j  pCt.  Lösung  von  phosphorsaurem 
Natron  wie  ein  normales  Uerz  fortzupulsiren.  Wird  das 
Herz  zuerst  in  die  letztere  Lösuug  gebracht  uud  dann 
der  Flüssigkeit  Muscarinlösung  hinzugefügt,  so  kommt 
der  Stillstand  später  und  nur  bei  stärkerem  Zusatze 
zu  Stande. 

Alle  Teraperaturcurven  der  acuten  Muscarinvergiftung 
erwiesen  sich  als  abfallend,  ebenso  nach  den  Unter- 
suchungen von  Falck  sen.  die  der  Atropinvergiftung; 
wird  aber  einem  mit  Muscarin  schwer  vergifteten  Thiere 
die  zur  Tlcilung  nöthige  Menge  Atropin  gegeben,  so 
wirkt  letzteres  tcinperatureröhend.  Der  W'assergehalt 
der  Speicheldrüsen  und  der  Weichtheile  des  Mundes  bei 
Thieren  nach  Vergiftung  mit  Atropin  und  Muscarin  ist 
nach  einer  von  Falck  unternommenen  Analyso  absolut 
und  procentisch  sehr  verschieden.  Weiter  ergeben  die 
Versuche,  das  Muscarin  bei  Bunden  auch  blutiges  Er- 
brechen und  blutigen  Durchfall,  ja  eine  Entzündung  des 
Zwölffingerdarms  und  des  Dünndarms  überhaupt  zu  ver- 
anlassen vermag;  bei  einer  an  hätnarrbagischem  Darm- 
leiden erkrankter  Katze,  die  mit  Atropin  wiederberge- 
slellt  und  einige  Stunden  später  getödtet  wurde,  fand 
sich  keine  Entzündung,  was  auf  eine  antagonistische 
antiphlogistische  Wirkung  (?)  des  Belladonna -Alkaloids 
bezogen  wird. 

Dass  auch  jetzt  noch  in  einzelnen  Gegenden  Sibi- 
riens von  den  Kuräkcn  des  Peuscliinsk-Busens  der 
„Muka  moor“  oder  Fliegenpilz  als  Berauschungsmittcl 
benutzt  wird  nnd  Erscheinungen  nach  Art  der  Alkohol- 
intoxication  bedingt,  trotzdem  ein  russisches  Verbot  des 
Pilzessens  besteht  und  ein  Pilz  mit  dem  Wertbe  von 
20  Dollars  bezahlt  werden  muss,  verbürgt  auf  Autopsie 
gestützt  der  amerikanische  Reisende  Kenn  an  2). 

Haudklin  (4)  hat  über  die  Wirkung  des  alkoholi- 
schen und  wässerigen  Extractes  des  Mutterkorns  und 
über  die  Isolirung  des  wirksamen  Princips  aus  letzte- 
rem unter  Schmikdkbk.ro  Versuche  angestellt.  Der  in 
absolutem  Alkohol  (und  Wasser)  lösliche  Thcil  des 
alkoholischen  Extractes  bedingte  zu  1-3  Grm.  (entspr. 
160-320  Grm.)  bei  Katzen  constant  Speichelfluss  and 
Erbrechen,  minder  constant  Thränenflass  nnd  Entlee- 
rung von  Harn  and  Koth,  sonst  keine  Störang  des 

44 


1 


Digilized  by  Google 


342 


THEODOR  HOSE  MANN,  PHARMAKOLOGIE  UND  TOXIKOLOGIE. 


Allgemeinbefindens;  die  Peristaltik  zeigte  sich  bei 
Eröffnung  der  Bauchhöhle  nicht  erheblich  vermehrt. 
Bunde  bekommen  nach  3,5  Grm.  nur  massigen  Spei- 
chelfluss; Frösche  werden  durch  0,3-0, 5 Grm.  in  2-4 
Std.  gelähmt.  Ganz  anders  wirkte  bei  Säugethieren 
der  massige  Auszug,  indem  er  schon  in  verhältniss- 
mässig  kleinen  Dosen  Anästhesie  und  Coordinations- 
ßtörungen,  in  grösseren  complcte  Paralyse,  offenbar 
centralen  Ursprunges,  mit  Pupillenverengung  und  Zit- 
tern, ferner  zuerst  auffallende  Steigerung  der  Puls- 
frequenz (besonders  bei  Hunden),  dann  eine  bis  zum 
Tode  stetig  zunehmende  Herabsetzung  derselben,  ent- 
sprechende Veränderung  der  Respiration,  Entzündung 
und  Extravasation  in  der  Darmmucosa  (beim  Hunde), 
dagegen  nur  eine  geringe  Vermehrung  der  Thränen- 
und  Speichelsecretion  bedingte.  Der  Blutdruck  fiel 
nach  kleineren  Gaben  vorübergehend,  uacb  grösseren 
defiuitiv  (bei  Katzen,  in  Folge  unorganischer  Bestand- 
tbeile  des  Extractes?) 

Die  Versuche,  aus  wässerigen  Auszügen  das  active 
Prinzip  zu  isoliren,  batten  kein  definitives  Resultat ; doch 
geht  daraus  hervor,  dass  Ammoniak  und  Bleiessig  es 
nicht  fällen  oder  verändern,  dass  cs  sich  in  absolutem 
Alkohol,  gleichviel  ob  Ess:gsäure  oder  Natron  zugegen 
sind,  nur  sehr  schwer  löst,  dagegen  in  verdünntem 
Weingeist,  unter  llülfe  von  Essigsäure,  aus  welcher 
Lösung  cs  Aether  wenigstens  theilweise  unzersetzt  fällt, 
dass  es  boi  Behandlung  mit  Barythydrat,  dagegen  nicht 
mit  Natron  zersetzt  wird.  tDas  Letztere  folgert  H. 
daraus,  dass  das  nach  Behandlung  der  alkoholisch  ätheri- 
schen Lösung  mit  Barythydrat  resulliremte  Präparat  zwar 
auch  giftig  wirkte,  aber,  während  das  wässerige  Extract  An- 
fangs schwächere  Actionen  zeigte,  die  erst  nach  einigen 
Stunden  ihre  Acrne  erreichten  und  dann  meist  zum 
Tode  führten,  gleich  Anfangs  intensive  rauschähnliche 
und  paralytische  Zufälle  hervorrief,  die  sich  aber  in 
einigen  Stunden  verloren).  Bei  der  Fällung  oder  Ver- 
arbeitung der  mit  Sublimat  oder  Gerbsäure  erhaltenen 
Niederschläge  tritt  eine  Zersetzung  ein,  weshalb  die  da- 
bei von  Wen  zell  erhaltenen  MuttcrkOrnalkaloide 
Ergotin  und  Ekbolin  offenbar  nicht  die  activcn  Prin- 
cipien  sind.  Kaliumwismutbjodid  fällt  das  active  l’rincip 
nur  unvollständig  oder  gar  nicht;  auch  lässt  es  sich 
aus  dem  wässerigen  Extracte  mit  Chloroform  und  Amyl- 
alkohol nicht  ausschüttelu. 

Decaisno  (Gj  hatte  18G2  in  Radicofani  Gelegenheit, 
eine  Vergiftung  durch  Brod.  welches  Oidium  auran- 
tiacum  enthielt,  zu  beobachten;  die  Erscheinungen  be- 
standen in  Schwindel,  Brechneigung,  schwachem,  beschleu- 
nigten Pulse,  geduusenen  Gesichte  uud  grossem  Durst 
und  wichen  auf  Anwendung  von  Tart.  stib.  und  einem 
schleimigen  Decote.  Bei  einer  früheren  Gelegenheit 
hatten  mehrere  Personen  von  dem  schimmligen  Brode 
ohne  Schaden  genossen. 

2.  Melnnthaceae. 

1)  W ei  gelin,  Ferd  (Dorpat),  Untersuchungen  Aber  die  Alkaloid» 
der  Sabadilieamcn.  Diu.  8.  45  pp.  Durpal.  — 2)  Blake,  C. 
Paget,  Caeea  of  aeridenial  polaonlng.  1.  Pufaoning  bjr  Veratria. 
fit.  George'»  !!o»p.  Kep.  V p.  G9.  — 3)  The  therapeutlral  value 
o(  Veratrum  rlrldc.  Philad.  med.  and.  aurg.  Uep.  M.y  6.  p.  377. 
(Emp'ehlnng  ata  Antlpyreticoiu,  arlbat  bei  geechwichtem,  aebr 
frequentem  Htraecblage,  durch  W.  W.  Dougherty,  «reicher 
alarmlrende  Depression,  durch  Vcratr  tirlde  hervorgerufen,  alcls 
rasch  verschwinden  sah). 

Nach  einer  unter  Duagkndorkf  ausgefuhrton 
Untersuchung  enthalten  die  Sabadillsamen  drei 


Akaloide,  nämlich  ausser  dem  Veratri  n und  Saba- 
dillin noch  das  in  Aether  und  Wasser  lösliche,  von 
Ammoniak  nicht  angegriffene  Sabatrin,  welches  mit 
dem  Sabadillin  in  physiologischer  Hinsicht  überein- 
stimmt. Sabadillin  und  Sabatrin  erregen  kein  Niesen, 
wirken  bei  Fröschen  nicht  emetisch  and  beschleunigen 
ihre  Herzaction,  anstatt  sie  zu  retardiren.  Die  in  Be- 
zug auf  die  Wirkung  auf  die  Uerzthätigkeit  von  Saba- 
dillin gemachte  entgegengesetzte  Angabe  von  Wky- 
land  (Ber.  f.  1869.  I.  373)  erklärt  sich  durch  die 
Benutzung  eines  mit  Veratrin  verunreinigten  Präpara- 
tes. In  ihrem  Verhalten  gegen  Schwefelsäure  und 
Salzsäure  stimmen  Sabadillin  und  Sabatrin  mit  Vera- 
trin Überein. 

Ein  von  Blake  (2)  mitgetheilter  Fall  von  Vergif- 
tung mit  einem  Liniment  aus  Veratrin,  Chloric  Ether, 
Glycerin  und  Linimentum  Opii,  das  aus  Versehen  statt 
einer  abführenden  Mixtur  genommen  wurde,  wobei  etwa 
3 Gran  Veratrin  verschluckt  sein  mögen,  ist  sowohl 
wegen  des  trotz  der  erst  nach  2 Stunden  erfolgten  Be- 
handlung (Zinkvitriol,  Brandy  und  Tannin)  günstigen 
Verlaufes  als  wegen  der  Symptomatologie  bemerkens- 
werlh.  Die  Erscheinungen  bestanden  iu  starkem  Schwin- 
del, Uebelkeit,  Durst,  Durchfall  mit  Tenesmus  und  dem 
eigentümlichen  Gefühl  von  Zusammenschnürung  der 
Eingeweide,  Abgescblagenheit,  Schwäche,  Breuuen  in 
Mund  und  Schlund,  ausserordentlicher  Coutraction  der 
Pupille,  Beschleunigung  des  Athcrns  und  Pulses, 
Schwäche  der  Ilerzactiou,  Schwierigkeit  beim  Schlucken, 
Micturition,  fortwährendes  Kricbeln  über  den  ganzen  Körper 
und  perioden weises  Jucken  vou  grösster  Intensität.  Letz- 
teres hielt  unter  den  Symptomen  am  längsten  an  und 
machte  nach  seinem  Verschwinden  wiederum  längere  Zeit 
bestehendem  Nesseln  und  Kriebeln  Platz;  auch  hinter- 
blieb spastische  (’ontraction  der  Kiefermuskeln,  beim  Es- 
sen, Lachen  u.  8.  w.  sich  einstellend.  Niesen  fehlte  bei 
der  Intoxication.  Der  Tic  douloureux,  gegen  welches 
das  Veratrin  verordnet  war,  blieb  nach  der  Vergifiung 
mehrcro  Monate  aus.  Auf  der  Signatur  war  deutlich: 
Poisou.  Not  tobo  taken.  zu  lesen  gewesen. 

3.  Cupuliferae. 

Primärer»,  G.  (Neapel),  Coloratloni  che  rierlvano  agli  eipetto- 
ratl  dall*  araoiiiiislratiuue  lutetna  dell’  acido  galllco.  I.iguria 
medica  8.  p 118. 

Piumavkra  beobachtete  in  der  Klinik  von 
Cantam  nach  dem  innerlichen  Gebrauche  von  Gallus- 
säure (5-15  Grm.  pro  die)  schwarzblauo  Färbung  der 
Sputa,  welche  nicht  auf  Bildung  von  gallussaurem 
Eisensalze,  sondern  von  Oxydationsproducten  der 
Gallussäure,  deren  Elimination  somit  theilweise  durch 
die  Schleimhaut  der  Respirationswege  geschieht,  be- 
ruhte. 

4.  Coniferae. 

1)  Wallia,  William  (Hartlield),  Polaonlng  br  y e w laavca. 
(Taxua  baecata  I..)  Bril.  med.  Jouro.  Jun«  47.  p.  643.  (Fall 
von  Vergiftung  einet  lSJälir.  Mädchen»  tlareli  Taxutbiltler,  »eiche 
ale  ln  der  irrigen  Ideiuung,  schwanger  to  «ein.  genommen.  Nauaea 
acheint  das  einzige,  dem  plOielieh  erfolgten  Tode  Torauagehende 
Symptom  getreten  nt  sein;  bei  der  KeeUon  fand  sich  nicht  aebr 
bedeutende  Hyperämie  von  Leber,  Nieren  und  Gehirn,  im  Hagen 
eine  grünliche  Piiiatigkcit,  welche  viele  Fragmente  von  Taxue- 
blittern  enthielt:  eotxüudete  rotbe  Steilen  in  der  Schleimhaut 
dea  Magen»  und  dee  ganten  Tractne).  — 2)  Bag  hie,  J.  W ar- 
bar  ton,  Tb»  thernpeaiic  actione  and  ueee  of  Turpentina. 
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Edtnb.  med.  Journ.  Joljr.  p.  39.  — 8)  6 Stoben,  Oleum  Plai 

pumllaa.  Deutsche  Klinik  1. 

In  einem  längeren  Vortrage  über  die  Wirkung 
nnd  Anwendung  des  Terpenthins  giebt  Warburtün 
Beobie  (2)  an,  dass  auch  von  der  Haut  aus  Terpen- 
thin  resorbirt  werdo,  indem  nach  Einreibungen  der 
Athem  deutlich  den  Geruch  des  Ol.  Tereb.  annehmo, 
dass  auch  die  Haut  als  Eliminationsorgan  fungire  nnd 
dass  bei  längerer  Darreichung  des  Mcdicaments  der 
Urin  den  Veilchengeruch  verliere  und  einen  Terpen- 
thingeruch annehme,  der  bei  Aussetzen  des  mittels 
dem  Veilchengeruch  wieder  Platz  mache,  welcher 
letztere  bei  einer  einzigen  Dosis  Terpenthinöl  oft  48 
Std.  anbalte.  Das  Eintreten  dos  Veilchengeruchs  im 
Urin,  betrachtet  B.  gewissermassen  als  ein  Zeichen 
für  die  Integrität  der  Nieren,  besonders  wenn  das 
Mittel  auf  die  äussere  Körperoberfläche  applicirt  wird. 
Terpenthin  als  Hautreiz  bei  Nicrenleidenden  anzu- 
wenden, hält  B.  jedoch  für  nicht  völlig  verboten,  da 
die  Elimination  des  resorbirten  Terpenthins  hier  vor- 
zugsweise durch  die  Bronchialschleimhaut,  den  Darm 
und  vielleicht  auch  durch  die  Perspiration  erfolgen.  — 
Bezüglich  der  Anwendung  des  Medicaments  hebt  B. 
hervor,  dass  er  es  als  das  zuverlässigste  Mittel  bei 
Purpura  baemorrbagica,  mit  Ilaematurie  verbunden, 
schätzen  gelernt  habe,  wo  die  Wirkung,  durch  das 
Nervensystem  vermittelt,  wahrscheinlich  in  Reizung 
der  Contractilität  der  kleinen  Gefässe  und  dadurch 
bedingter  Regelung  des  Kreislaufes  in  den  kleinsten 
Gefässen  bestehe.  Bei  Typhus  mit  stark  gesunkener 
Vitalität,  Singultus,  Subsultus  tendinum,  Stupor  oder 
Delirium  und  bei  Puerperalfieber  fehlte  es  ihm  nicht 
an  Erfolgen.  Bei  Ischias,  Crural-  und  Brachialneu- 
ralgien, selbst  von  sehr  langer  Dauer  nnd  bei  dadurch 
herabgekommenen  Kräften,  leistete  ihm  Terpenthinöl 
nach  Fehlschlagen  andrer  Mittel  die  grössten  Dienste 
(zu  10-30  Tropfen  3inal  täglich  in  etwas  kaltem  Was- 
Ber  3 Wochen  lang  gereicht)  und  glaubt  B.,  dass  die 
Wirksamkeit  mit  der  Action  des  Mittels  auf  die 
Darmscbleimhaut  in  Zusammenhang  steht,  wie  man  ja 
darch  ein  starkes  Purgans  einen  Anfall  von  Ischias 
coupiren  könne.  Besonders  empfiehlt  B.  das  Mittel 
(za  20-30  Gran)  bei  Stirnkopfschmerz  in  Folge  gei- 
stiger Anstrengung  und  gegen  Gangraena  pulmonum, 
wobei  er  einen  Fall  mittheilt,  wo  unter  dem  Gebrauche 
desselben  ein  durch  das  Ilineingerathen  eines  Doms 
in  die  Luftwcgo  gebildeter  circumscripter  Eiterherd, 
der  zu  sehr  fötidem  Auswurf  und  zu  Prostration  führte, 
heilte.  Die  bei  der  letzten  Affection  constatirto  anti- 
septisebe  Wirkung  des  Terpenthinöls  führt  B.  zu  dem 
Vorschläge,  dasselbe  bei  Pyämio  und  Diphtherie  zu 
versuchen. 

Das  Reichenballer  Latschenkieferöl  jjfvergl. 
Ber.  für  1868  I.  344 < empfiehlt  Göschen  (3)  in  Form 
von  Einreibungen  und  Inhalationen  gegen  chronische 
Katarrhe  und  Asthma,  wo  es  durch  seinen  angenehmeren 
Geruch  vor  dem  Oleum  Pini  den  Vorzug  verdiene,  auch 
als  Hautreiz  gegen  chronischen  Reumatismus  uud  führt 
für  den  Nutzen  deä  Oels  bei  Asthma,  chronischem  Ka- 
tarrh, Emphysem  und  Bronchektase,  sowie  bei  ulceröser 
Phthise  auch  das  Zeugniss  von  Buhl  (München)  an, 
der  I Tr.  in  einer  Wasserschale  im  Zimmer  verdampfen, 


oder  aus  der  mit  Kochsalzlösung  gefüllten  Inhalations- 
schale iuspiriren  lässt 

5.  Laurineae. 

De  ne  ff«  (Gand),  Du  camphre  bromi  el  de  eet  epplicatione  8 
U thirapeutique  mädtcale.  Preaee  mdd.  Beige.  50.  p.  405. 

Den  von  Swaktz  entdeckten  Monobromcam- 
pher,  €,u  Hls  Br  G,  hat  Dkneffr  durch  Ver- 
suche an  Kranken  als  kräftiges  Sedativum  des  Nerven- 
systems erkannt  und  bei  Delirium  tremens  mit  Nutzen 
gereicht,  bei  welcher  Affection  er  pro  die  3-4  Grm. 
in  Pillenform  reicht. 

6.  Eupborbiaceae. 

1)  Cbavalller.  A.,  Da  l’empoisonnrroent  ditarmlnl  par  laa  Aroul- 
aiona  el  laa  lourteaux  de  aemence  da  ricln  at  de  plusteure  untre» 
grainea.  Ann.  d’byg.  publ  Avr.  p.  400.  (Knüpft  an  einen  Fall 
von  Vergiftung  eiiiea  6Jähr.  Kindea  durch  1 -2  Stück  trockener 
Rleinussatnen , welcher  eich  dureb  heftige  Koliken  manifeatirta 
und  unter  Anwendung  eine»  Brechmittel«  günstig  verlief,  eine 
Zusammenstellung  der  auf  die  lntoxieation  dureb  Ricinus-  und 
Curcae>amen,  sowie  durch  alt  Viehfuttei  benutxte  Uieinusölkucheu 
[Presarürkstaud}).  — 3)  Rapp,  Sur  un  ras  d’cmpoisonnemeat 
par  les  semenres  de  ricin.  Gas.  des  UAp.  91.  p.  369.  (Ver- 
giftung einea  Unteroffielere  an  Civltaveorhia  mit  i Jahr  alten, 
trocknen  reifen  Samen,  wovon  17  Stück  genommen  wurden, 
deren  Geschmack  als  mandelartlg  besafchnet  wurde;  nach  3 bla 
4 Std.  geringe  diarrboisebe  Entleerungen,  dann  Pyrosla,  Magco- 
krampl,  Nausea  and  Erbrechen,  woraus  sich  allmilig  ein  Cholera 
Im  Stadium  algidum  ähnlicher,  mit  Crampl  verbundener  Zualand 
entwirkelte,  der  mit  IrrltanUau,  Eta,  Antispaamodica  e'C.  be- 
kämpft wurde;  Erbrechen  21  Std.  nach  dem  Einuehmen  de« 
Gifte«  aufh&rend,  Auurie  45  Std.  anhaltend;  Schwäche  und 
Brechneigung  nach  Genuss  von  Speie  n,  mehrere  Tage  pereis- 
tlrend;  am  3.  Tage  leichtes  Fieber;  vSliige  Genesung  in  6—7 
Tagen). 

7.  Scropbulariaeae. 

1)  Fairbank,  Koyeton,  On  tbe  use  of  digital!«  aa  a topical 
rernedy.  (Vortrag  In  der  London  Cllnical  Society).  Med.  Times 
and  Gax.  Apr.  29.  p.  498.  Brit.  med.  Journ.  May  6.  p.  488. 
Empfiehlt  gegen  Entrundungen  de«  Ellbogen-  und  Kniegelenks 
eowio  gegen  Maslltls  Pomentirung  mit  Digitalis- Decoct  oder 
• Tinctur,  oder  Elnreibungderletzteren  nach  vorgingiger  Fomen- 
tation  mit  warmem  Wasser.) — 3)  Fu  stell,  E.  F.,  Tbe  aste  nal 
usc  of  digitalis.  Brit.  me  I.  Journ.  March  18.  p.  275.  — 3)  F o - 
thorgill,  J.  Mütter  (Leeds),  On  digiialle,  ita  mode  of  actlon 
and  tu  use.  Brit.  med.  Jouru.  July  1.  8.  15.  23.  29.  Aug.  5. 
pp.  5.  27.  57.  90.  114.  146.  (Mit  dem  Hastlng«  Prise 

gekrönte  Arbeit).  — 4)  Traube  (Berlin).  Ueber  die  Wirkung 
der  Digitalis.  (Verhandlungen  der  Berliner  med.  Geae  lech  vom 
33.  Juul  und  5.  Juli  >870).  Brrl.  klin.  Wochensrhr.  31.  31.  pp. 
317.  396.  — 5)  C o u r v at , Expärleucaa  sur  l'action  phy.iolngiquo 
de  la  digitale  et  de  la  digiuiine  sur  les  tl-sua  et  fonctioua  de 
l'dconomle.  Gax.  med.  de  Paria.  26.  37  34.  31.  39.  40.  43.  47. 
50.  51.  52.  — 6,  Derselbe,  6ur  la  digitale  et  )a  digitaliof. 
Gax.  des  H6p.  133.  p.  526 

Dass  die  äusserliche  Application  von  Digita- 
listinctur  selbst  zu  Vergiftungserscheinungen  führen 
kann,  beweist  eine  Beobachtung  von  Fussel  1 (2>,  wo 
die  Application  von  einer  Unze  Tinctur  auf  Spougiopiliue 
Erbrechen  uud  Synkope  bedingte,  so  dass  Kxcitantien 
angewendet  werden  mussten;  die  erwartete  diurelische 
Wirkung  blieb  in  diesem  Falle  aus. 

Unter  den  grösseren  Arbeiten  über  die  Wirkung 
der  Digitalis  und  des  Digitalins  giebt  die  mit  dem 
Hastings-Preise  gekrönte  Schrift  von  Fothkrgill  (3) 
zunächst  verschiedene  Versuche  an  Pflanzen  nnd 
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Thieren,  bei  denen  besonders  Fingerhutanfguss  und 
Tinctur,  aber  auch  Digitalin  diente,  von  welchem 
letzteren  er  angiebt,  dass  die  Verstärkung  der  Hcrz- 
contraction  dadurch  nicht  so  charakteristisch  erhalten 
wurde,  wie  durch  die  übrigen  Präparate,  woraus  er 
schliesst,  dass  im  Digitalin  (welche  der  verschiedenen 
Digitalinarten  F.  benutzte,  ist  nicht  bemerkt)  nicht  das 
einzige  wirksame  Princip  des  Fingerhuts  gegeben  sei. 
Interessant  sind  die  mit  Aconit  und  Digitalis  bei  suc- 
cessiver  Anwendung  an  Fröschen  erhaltenen  Resultate, 
dass  auf  das  durch  Digitalis  contrahirto  Herz  Aconit 
nicht  wesentlich  einwirkte,  während  die  durch  Aconit 
bedingte  Distension  des  Ventrikels  und  selbst  der 
diastolische  Herzstillstand  durch  Digitalis  aufgehoben 
wurden  und  bei  längerer  Darreichung  des  letzteren 
sogar  ein  systolischer  Herzstillstand  stattfand.  Alte- 
ration des  Blutes  hat  F.  bei  seinen  ausgedehnten 
Thierversuchen  nie  wahrgenommen. 

Einspritzung  von  starkem  Digitalisaufguss  in  die  hoh- 
len Stengel  vonVicia  Faha  undLilium  bulbiferum 
führte  zu  frühzeitigem  Welken  und  Absterben,  während 
sie  holzige  Gewächse  (Rubus,  Prunus)  nicht  afficiitc; 
Begiessen  von  Lactuca  mit  Fingerhutaufgus  hatte  keinen 
schädlichen  Einfluss,  wohl  aber  Eintauchen  mit  den 
Wurzeln  in  solches,  worauf  die  Pflanze  Anfangs  1 — 2 
Tage  üppig  wuchs,  dann  welkte  und  abstarb.  Schnecken, 
Regenwürmer  und  Wespen  scheineu  nicht  afficirt  zu 
werden;  bei  Elritzen  und  Sperlingen  ist  der  systolische 
Herzstillstand  deutlich  wahrnehmbar. 

Hinsichtlich  der  Wirkungsweise  der  Digitalis 
bekämpft  Fothkrgill  die  Tjui'BK’sche  Theorie,  weil 
es  ihm  undenkbar  scheine,  dass  Digitalis,  wenn  es 
auf  den  Vagus  lähmend  wirke,  überhaupt  noch  nach 
Durscheidung  der  Vsgi  eino  Wirkung  auf  das  Herz 
haben  könne,  und  glaubt,  dass  die  Irregularität  der 
Ilerzaction  ebenso  gut  durch  ein  Ueberwiegen  der 
Wirkung  des  Sympathicus  durch  Reizung  desselben 
als  durch  Herabsetzung  der  Vagusthätigkeit  erklärt 
werden  könne.  Dass  eine  Reizung  des  Sympathicus 
stattfinde,  will  er  auch  dadurch  bewiesen  erachten, 
dass  die  dem  Herzstillstand  vorausgebenden  Erschei- 
nungen am  Herzen  bei  Digitalinvergiftung  genau  der 
durch  Faradisation  des  Sympathicus,  nicht  den  durch 
Section  des  Vagus  gleichen,  dass  Digitalis  dem  diasto- 
lischen Herzstillstand  nach  Aconitvergiftung,  bei 
welcher  der  Vagus  nicht  wesentlich  betheiligt  ist 
(vgl.  Bcr.  für  1866  I.  334),  entgegenwirkt  und  dass, 
wie  F.  sich  durch  Experimente  überzeugte,  auch  die 
kleinen  Arterien  durch  Reizung  des  Sympathicus  zur 
Contraction  gebracht  werden. 

Therapeutisch  ist  Digitalis  nach  F.  in  allen  Zu- 
ständen von  Distension  und  Dilatation  des 
Herzens  indicirt,  wo  die  Expulsivkraft  ungenügend 
ist  und  das  Herz  bei  der  Systole  mehr  oder  minder 
mit  Blut  gefüllt  bleibt,  uud  wo  das  Mittel  durch  künst- 
liche compensaforische  Hypertrophie  wirkt  Bei  kurz- 
dauernder Distension,  wie  sie  F.  bei  überarbeiteten 
und  überangestrengten  Personen  sah , ist  die  Wieder- 
herstellung der  Norm  schnell  und  permanent;  aberauch 
bei  Dilatation  wirkt  das  Mittel  günstig,  und  zwar  zu- 
nächst durch  Steigerung  der  arteriellen  Distension 


und  Tension  der  Gefässe,  indem  ein  grösseres  Volu- 
men Blut  in  die  Aorta  gelangto  und  gleichzeitig  durch 
Vergrösserung  der  Vis  a tergo  und  der  Entleerung 
der  venösen  Gefässe  die  Circuiation  sich  im  Allge- 
meinen bessert  (auch  die  Circuiation  in  den  Lungen) 
und  die  Krankheitssymptome  (Cyanose  u.  s.  w.) 
schwinden,  ferner  aber  durch  bessere  Ernährung  des 
Herzens,  indem  durch  die  vermehrte  Diastole  die 
Circuiation  in  den  Arteriae  coronariae  verbessert 
werde,  und  woraus  schliesslich  compensatorische  Hy- 
pertrophie horvorgebt.  Bestehende  Hypertrophie  ist 
nach  F.  kein  absolutes  Hinderniss  für  die  Anwendung 
des  Fingerhuts,  erfährt  vielmehr,  sobald  das  Gleich- 
gewicht zwischen  Vagus  und  Sympathicus  gestört  ist 
und  sich  diese  Störung  durch  Palpitationen  zu  erken- 
nen giebt,  durch  Digitalis  Verbesserung,  jedoch  nur 
bei  Anwendung  kleiner  Dosen,  während  grössere  eine  zu 
energische  Contraction  herbeiführen,  deren  Folge  dann 
die  bekannten,  somit  nicht  auf  eino  cumulative  Action 
zu  beziehende  Intoxicationsorscheinungen  sind.  Bei 
Klappenkrankheiten  wirkt  Digitalis  nur  in  soweit,  als 
es  auf  die  Herzwandungen  Einfluss  ausüben  kann  und  die 
bei  vielen  Klappenfehlern  compensatorische  Hypertro- 
phie zu  unterstützen  vermag,  wie  bei  Mitralisinsuffi- 
cienz  und  Stenose,  auch  bei  Insufficienz  der  Aorta,  wäh- 
rend es  bei  Aortenstenose  fast  nie  indicirt  ist,  vielmehr 
die  dadurch  gesetzte  Verstärkung  des  Blutandranges 
gegen  die  erweiterten  und  atheromatös  entarteten  Ge- 
fässwandungen  Ruptur  und  Gefahr  der  Verblutung 
herbeiführen  'kann.  Bei  Tricuspidalaffcctionen  ge- 
währt Digitalis  keinen  Nutzen.  Bei  fettiger  Degene- 
ration der  Herzwandungen  erscheint  das  Mittel  nicht 
contraindicirt,  obschon  es,  wenn  gleichzeitig  Atherom 
der  Aorta  existirt,  Gefahren  zu  bedingen  vermag, 
während  es  in  anderen  Fällen  die  Ernährung  der  noch 
gesunden  Partieen  noch  trefflich  fördern  kann.  F.  hält 
dio  capilläre  Contraction,  welche  Digitalis  verursacht, 
nicht  für  das  Mittel  contraindicirend,  da  die  Förde- 
rung der  Hcrzcontraction  überwiegend  sei,  wie  sich 
das  auch  experimentell  daraus  ergiebt,  dass,  wenn 
man  einem  Frosche  durch  örtliche  Application  von 
Digitalisaufguss  in  der  Schwimmhaut  Artcriencontrac- 
tion  geschaffen,  diese  bei  interner  Anwendung  wieder 
beseitigt  wird.  Gerade  bei  dieser  Affection  will  F. 
das  Mittel  in  reichlichen  Mengen  erfolgreich  angewen- 
det haben.  In  2 Fällen  von  Angina  pectoris,  wovon 
der  eine  rein  neurotisch,  der  andere  mit  Degeneration 
verbunden  gewesen  zu  sein  scheint,  war  Digitalis 
ausserordentlich  nützlich,  und  ganz  besonders 
bewährte  es  sich  bei  dem  eigentlichen  Asthma 
cardiacum  in  grossen,  öfters  wiederholten  Dosen. 
Fothkrgill  glaubt  auch  bei  Asthenio  des  Herzens  im 
Verlaufe  fieberhafter  Affectioncn,  wo  die  Section  eine 
Erweiterung  des  rechten  Herzens  nachweist,  von 
FingerhutNutzen  ziehen  zu  können,  da  dieser  Zustand 
wesentlich  analog  mit  demjenigen  bei  Asthma  cardia- 
cura  sei.  Weiter  bewährte  sich  ihm  das  Mittel  bei 
Shock  nach  Geburten  u.  s.  w. 

Als  Contraindication  des  Digitalisgebrauches  be- 
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zeichnet  F.  ans  den  oben  bereits  angedeuteten  Grün- 
den einigermassen  ausgedehnten  atheromatösen  Pro- 
cess.  Intcrmittcnz  des  Pulses  währenddes  Digitalisge- 
brauches kann  nicht  immer  alsContraindication  gelten, 
was  allerdings  der  Fall  ist,  wenn  der  Puls  fadenför- 
mig und  die  Urinsecretion  bedeutend  verringert  wird, 
wo  man  das  Mittel  auszusetzen  hat,  während  es  in 
anderen  Fällen  nur  andeutet,  dass  eine  ungenügende 
Dosis  gegeben  ist,  was  bei  Herzschwäche  leichter  vor- 
kommt, als  bei  Hypertrophie.  Dasselbe  gilt  für  syn- 
kopische Anfälle,  welche  nicht  Folge  des  Medicamon- 
tes,  sondern  der  Krankheit  sind.  Idiosynkrasien  gegen 
dasselbe  werden  oft  dadurch  beseitigt,  dass  man  das 
Mittel  nicht  bei  leerem  Magen  reicht.  Als  Antidot 
bei  etwaiger  Intoxication  eignet  sich  nach  F.  vielleicht 
die  Calabarbohne  mehr  als  Aconit. 

Bei  Delirium  tremens  bewährte  sich  Digitalis  in 
heroischen  Gaben  in  solchen  Fällen,  wo  der  Puls 
klein  und  schnell  und  deutliche  Anzeichen  von  Dis- 
tension des  Herzens  mit  nervöser  Prostration  vorhan- 
den waren  (Schwäche  des  Sympathicus  mit  Anämie 
des  Gehirns),  dagegen  nicht  bei  vollem  Pulse.  Be- 
sonderen Nutzen  sah  er  davon  bei  Hirnanämie  in 
Folge  von  Krankheit  der  Aortenklappen. 

Für  längeren  Gebrauch  empfiehlt  F.  die  Blätter  in 
Pillenform  (zu  A— 1 Gran)  in  Verbindung  mit  Ferrum 
sulfuricum  und  Cayennepfeffer,  auch  mit  Extr.  Gentia- 
nae,  Aloe  oder  Myrrhe,  die  er  stets  nach  der  Mahlzeit 
nehmen  lässt,  und  welche  selbst  Monate  lang  gegeben 
werden  können.  Auch  die  äusserliche  Application  von 
Cataplasmen  aus  Digitalisblättern  und  von  Fomenten 
aus  Flanell,  welcher  in  Digitalis-Aufguss  oder  -Tinctur 
getaucht  wurde,  hält  er  für  angezeigt,  wenn  das  Mittel 
intern  nicht  vertragen  wird  und  zu  Mageukatarrh  Ver- 
anlassung giebt. 

Trahbr  (4)  constatirt,  dass  bei  curarisirten  Ka- 
ninchen der  Pulsverlangsamung  durch  Digitalis  eine 
vorübergehende  Pulsbeschleunigung  vorausgeht  und 
dass  bei  Fieberkranken  der  Puls  bis  auf  29  herabgehen 
kann,  ohne  dass  das  Loben  gefährdet  wird,  wie  er 
dies  bei  einem  Pneumoniker  sab,  wo  gleichzeitig  keine 
Irregularität  des  Pulses,  wohl  aber  leichter  Stupor  und 
cyanotisches  Aussehen  bestand.  Dass  bei  Herzkranken 
nach  Digitalis  im  Stadium  der  Compensationsstörung 
der  unregelmässige  Puls  sich  in  einen  regelmässigen 
verwandeln  kann,  findet  ein  Analogon  bei  Hunden, 
wo  aber  bei  Fortsetzung  der  Digitalisznfuhr  wieder 
Irregularität  eintritt.  Ueber  die  Spannung  im  Aorten- 
system (vgl.  vorj.  Ber.  I.  358.)  giebt  er  an,  dass  nach 
grossen  Dosen  gleichzeitige  Verminderung  der  Puls- 
frequenz und  des  Druckes,  bei  kleinen  Dosen  Druck- 
erhöhung bei  verlangsamtem  Pulse  eintreten. 

Werden  bei  Thieren  nach  einjjetretener  Verminde- 
rung der  Pulsfrequenz  die  Vagi  durchschnitten,  so  er- 
folgt mit  dem  Steigen  der  Pulsfrequenz  auch  Druck- 
erhöbung;  nach  Durchquetschung  des  Rückenmarks  bei 
intaeten  Vagi  und  künstlicher  Respiration  erfolgt  durch 
Digitalis  starkes  Sinken  der  Pulsfrequenz  und  des  Druckes, 
die  durch  Vermehrung  der  Zahl  der  Einblasungen  auf  das 
Doppelte  oder  Dreifache  wieder  aufgehoben  werden  kann, 
sich  aber  nach  weiterer  Digitaliseinspritznng  wieder  ein- 
stellt. Als  Erscheinungen  vor  dem  Tode  fand  T.  bei 
nicht  worarisirten  Thieren  vor  Stillstand  des  linken 
Ventrikels  starke  Erhöhung  der  Pulsfrequenz  und  Ver- 


minderung dos  Druckes,  woboi  jeder  Inspiration  eine 
kleine  Erniedrigung  des  letzteren  folgt,  bei  künstlich 
respirirenden  Thieren  tritt  durch  Digitalis  vor  dem  Tode 
ein  Zeitraum  vollständiger  Ataxie  ein,  wo  die  sonst  bei 
jeder  Inspiration  erfolgenden  Elevationen  des  Druckes 
nicht  mehr  den  Einblasungen  entsprechen,  wo  dann 
Nicotin  im  Stande  ist.  die  Regelmässigkeit  der  Druck- 
curven  auf  kurze  Zeit  wieder  herzustcllen ; hier  erfolgt 
der  Herztod  gewöhnlich  bei  noch  hohem  Drucke.  Iu  der 
Vermehrung  der  Zahl  der  Rcsp.  bei  Pulsverminderung 
erkennt  T.  das  Naturheilbestreben,  die  freqncnzvermin- 
dernde  Wirkung  der  Digitalis  durch  vermehrte  Ventila- 
tion wieder  aufzuheben.  Digestionsstörungen  treten  auch 
bei  Einspritzung  in  die  Venen  ein,  jedoch  nicht  nach 
vorheriger  Vagusdurchschneidung.  T.  erklärt  nach  seinen 
Versuchen  die  Digitalis  als  ein  Mittel,  welches  erregend 
und  im  weiteren  Verlaufe  lähmend  sowohl  auf  das  Hem- 
mungsnervensystem, als  auf  das  vasomotorische  Nerven- 
system und  lähmend  auf  den  Herzmuskel  wirkt,  wobei 
er  die  erwähnte  Ataxie  auf  letztere  bezieht. 

In  Hinsicht  der  Anwendung  bei  Herzkrankheiten 
giebt  Traubb  an,  dass  die  Digitalis  contraindicirt  and 
sogar  gradezn  durch  Anbahnen  einer  Uacmorrbagia 
ccrebri  lebensgefährlich  bei  solchcu  Compensations- 
störungen  ist,  welche  sich  mit  einer  (an  der  Radialis 
erkennbaren)  abnormen  Spannung  im  Aortensystem 
verbinden ; doch  giebt  es  Fälle,  wo  diese  abnorme 
Spannung  vor  der  Compensationsstörung  grösser  als 
während  derselben  war,  wo  dann  allerdings  Digitalis 
einigen  Nutzen  gewährt,  jedoch  nur  so  lange  gegeben 
werden  darf,  bis  der  frühere  Spannungsgrad  erreicht 
ist.  Bei  abnorm  niederer  Spannung  bringt  Digitalis 
immer  Vortheil,  doch  giebt  T.,  da  allmälig  der  Kranke 
sich  gegen  die  Wirkung  abstumpft,  auch  hier  das 
Mittel  nur,  bis  die  Spannung  sich  gehoben  hat,  wo 
dann  der  Hydrops  sich  beseitigt,  während  bei  länge- 
rem Gebrauche  oft  das  Gegentheil  stattfindet.  Digi- 
talis wirkt  in  den  letzten  Fällen  nicht  bloss  durch  Er- 
höhung des  arteriellen  Druckes  und  Beseitigung  der 
durch  Verminderung  derselben  bedingten  Nachtheilo 
(Verminderung  des  sog.  Irrigationsstromes,  der 
Diurese  u.  a.  Absonderungen,  Verminderung  der  Blut- 
und  Sauerstoffzufuhr  zu  den  Geweben),  sondern  auch 
durch  Herabsetzung  der  Pulsfrequenz,  wodurch  die 
Ernährung  des  Herzmuskels,  der  sein  Ernährungsma- 
tcrial  vorzugsweise  bei  der  Diastole  bekommt,  gebes- 
sert wird.  Bei  compensirten  Herzfehlern  und  anschei- 
nendem Wohlbefinden  der  Kranken  darf  Digitalis 
nicht  gegeben  werden,  weil  dadurch  das  Eintreten 
einer  Compensationsstörung  gradezu  befördert  würde. 
Insnfficicnz  der  Aortenklappen  verbietet  die  Anwen- 
dung des  Digitalis  in  passenden  Fällen  nicht.  Bei 
dem  sog.  geschwächten  Herzen  von  Stokks,  welches 
T.,  auf  lähmnngsartige  Schwäche  des  Hemmungsner- 
vensystems zurückführt,  wodurch  Steigerung  der  Puls- 
frequenz und  schliesslich  Fettentartung  des  Herzens 
resultirt,  bedingt  Digitalis  Anfangs  grosso  Erleichte- 
rung, selbst  wenn  die  Pulsfrequenz  nicht  herabgesetzt 
wird,  während  später  die  Kranken  gegen  das  Mittel 
rebellisch  werden. 

Courvat  (5)  hat  eine  ausführliche  auf  toxico- 
logische  und  physiologische  Experimente  gestützte 
Studie  publicirt,  in  welchem  er  zu  dem  Schlüsse  ge- 
laugt, dass  Digitalin  nicht  auf  ein  einziges  Organ,  son- 
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dem  soccessive  auf  alle  Apparate  und  Functionen  des 
Körpers  wirke,  dass  die  Action  mässiger  Dosen  auf 
die  Organe  des  vegetativen  Lebens  sich  beschränke 
und  dann  zunächst  die  Digestion  und  Circulation  affi- 
cire,  und  zwar  erstere  durch  mässige  Acceleration  der 
Darmbewegungen,  letztere  in  der  Weise,  dass  es  eine 
Contraction  der  arteriellen  Capillaren  und  kleinen  Ar- 
terien bedingt,  den  Herzschlag  kräftiger  und  regel- 
mässiger macht,  die  arterielle  Tension  vermehrt,  den 
Puls  voller  und  resistenter  macht  und  Herzschläge 
und  Puls  verlangsamt,  consecutiv  und  proportional 
dem  vermehrten  arteriellen  Blutdrucke,  und  dass  in 
Folge  von  diesen  Veränderungen  der  Herzaction  die  Re- 
spiration langsamer,  ruhiger  und  gleichmässiger  wird, 
der  Verbrennungsprozess  minder  lebhaft  vor  sich  geht 
und  die  Eigenwärme  abnimmt,  die  Gewebe  blasser, 
die  Drüsensecretion  vermindert,  dagegen  die  Diurese 
vermehrt  (?)  wird.  Bei  grösseren  Dosen  wird  nach 
C.  die  Wirkung  auf  den  Sympatbicus  gesteigert, 
cs  tritt  dazu  noch  Verminderung  der  arteriellen 
Spannung  in  Folge  zu  starker  Reizung  des  N.  de- 
pressor,  welche  reflectorisch  Paralyse  der  vasomotori- 
schen Nerven  herbeiführt,  worauf  dann  die  arteriellen 
Capillaren  und  kleinen  Arterien  sich  erweitern,  und 
das  Blut  sich  nach  der  Peripherie  ergiesst,  woraus 
Sinken  der  Spannung  in  den  grossen  Arterien  und 
Beschleunigung  der  Herzschläge  und  der  Pulsfrequenz 
resultirt.  Aus  dem  Ucberwiegen  der  peripherischen 
Circulation  gehen  nach  C.  Steigen  der  Respirations- 
frequenz und  der  Temperatur,  Verminderung  der  Diu- 
rese, Steigerung  der  übrigen  Secretionen  und  Agita- 
tion hervor,  woran  sich  dann  schliesslich  Hypostheni- 
sation  der  Nervencentra  und  der  peripherischen  Ner- 
ven, Paralyse  des  Muscularsystems  und  vor  Allem  des 
Herzmuskels  reiht,  um  synkoptischen  Tod  herbeizu- 
führen. 

Aus  dem  experimentellen  Tlieile  der  Arbeit  Cour- 
vat’s  entnehmen  wir,  dass  bei  Fröschen  nach  Ligatur 
des  Herzens  die  Muskelreizbarkeit  viel  später  abstarb, 
als  nach  Vergiftung  mit  Digilnlin,  und  die  Reizbarkeit 
des  Rückenmarks  und  der  Nerven  bei  Digitaliuvergiftung 
eher  verloren  ging  als  die  der  Muskeln.  C.  glaubt  die 
Nervenzellen  alterirt  und  den  Inhalt  granulirt  gefunden 
zu  haben.  Nach  einseitiger  Durchschneidung  des  Ilals- 
8ympatbicu$  äusserte  Digitalis  nuf  die  gleichseitige  Ohrar- 
terie keinen  zusammenziehenden  und  auf  die  gleichseitige 
Pupille  keinen  dilatirenden  Einfluss.  Bei  kleinen  Dosen 
will  C.  den  Puls  stets  verlangsamt,  bei  grossen  erst 
beschleunigt,  dann  retardirt  gefunden  haben,  und  zwar 
sowohl  bei  Kaninchen,  als  bei  Hunden  und  Fröschen. 
Von  den  Theorien  der  Wirkung  des  Digitalins  auf  die 
Herzaction  verwirft  C.  die  einer  bloss  auf  den  Herzmuskel 
gerichteten  Wirkung,  weil  Digitalin  in  schwacher  und 
massig  toxischer  Dose  die  Ilerzcontractioncn  verstärkt, 
was,  wenn  von  einer  Wirkung  auf  den  Muskel  abhängig, 
mit  Pulsbeschleunigung  (statt  Pulsverlangsamung)  ver- 
bunden sein  müsste  und  weil  die  Rigidität  anderer  Mus- 
keln fehlt.  Dass  der  Herzstillstand  meist  in  Systole,  bis- 
weilen in  Diastole  erfolgt,  will  C-  so  erklären,  dass  im 
ersten  Falle  durch  grosse  Digitalingaben  der  Sympathi- 
cus,  die  Herzganglien  und  der  Herzmuskel  hochgradig, 
im  zweiten  durch  successive  kleine  Dosen  nur  leicht  ge- 
reizt werden. 


8.  Solancae. 

I)  Oxlay,  Cate»  of  belladonna  polsoning  trtilcd  wlth  oplura;  reco- 
very. Brlt.  med.  Journ.  May  20.  p.  533.  (Im  Liverpool  Infir- 
m.iry  for  childrcn  beobachtete  Vergütung  einet  7jähr.  Uatlrhen 
mit  einem  Tbeelöffel  voll  Llnlmentum  Belladonna*  unter  den  ge- 
wöhnlichen Kracheinungen;  Brbrechon  nach  der  2.  Doeia  Zink- 
•nilat;  darauf  gereichte  Oplumtinctur,  im  Ganzen  44  Tr.,  be 'tagte 
in  einigen  Stunden  Nachlai«  der  Pupillenerweiteruug  un  I Schlaf, 
aoi  weichem  »ie  mit  vollem  Bewuvleeln  erwachte;  rtaa  genom- 
mene Liniment  enthält  auf  die  Um«  1 Drachme  Pulv.  r.d  Bal- 
1 udonnae).  — 2)  Jobntton,  Chriatopher  (Paltimore),  Pol- 
aoning  by  anlfato  of  atropia.  Boston  med.  and  »arg.  Journ  July 
27.  p.  34.  iVergiftong  einer  Sßjihr.  Frau  mit  } Gran  Atropln- 
•ulfat,  In  Lösung  an«  Vergehen  statt  Chioralhydrat  genommen; 
Anwendung  der  Magenpumpe,  Hubeutiolnjectlon  von  Oplumtinctur 
(40  Tropfeo),  interne  Application  von  Coffein  (16  Gran)  nnd 
starkem  Kaffee,  Electrlsation  der  Respiratiouaroutkeln;  völlige 
Genesung  In  5 Stunden).  — 3)  Van  Peteghem,  Observation 
d'empoiaonnemeot  par  Io  aulfate  ri'atropino  traltd  et  gnöri  par 
i'opium.  Bull.  mdd.  du  nord  de  la  France,  Aoflt  1870  Jnurn. 
de«  connals.  med.  - Chirurg.  Juin  15.  p.  617.  (Vergiftung  einer 
28  Jahr  Nähterin  mit  2 Thoelöffeln  Atropinlösuog . welche  aus 
Versehen  statt  Orangeblüthenwataer  iu  ein  Glas  Limonade  ge- 
schüttet waren;  Brechmittel  innerlich  83  Tropfen  Laudanum  in 
verschiedenen  Intervallen,  wodurch  jcdrtinal  die  bestehenden 
Delirien  beseitigt  wurden,  während  eie  Pupille  bie  mm  3.  Tege 
dilatirt  blieb;  Genesung).  — 4)  Math,  C*«e  of  helladonna 
poitoning.  Brit.  med  Journ.  Sept.  16.  p 326.  (Selbttve-gifiutig 
einer  an  Brustkrebs  leidenden  38 Jähe.  Freu  ln  Nwrihamnlon  ge- 
neral Infirmary  mit  1 Theelöffrl  eiuer  Mischung  «on  Ex’raclom 
Belladonna*  und  Glycerin,  welche  tum  Verbände  de*  Krebse* 
diente;  Anwendung  der  Magrupumpe  } Stunde  nach  der  Tuet, 
wo  weder  Dyphagi*  nueb  Delirien  bestanden,  Crotouöl  und 
Clyama  erroproticum,  nach  Eintritt  von  ßewussüutlgk  it  Kaffe* 
und  Brandy,  theiis  Intern,  tbells  Im  Clyatirr,  wodurch  indeaa 
Veraehlimrocrung  der  Symptome  nicht  etigewendet  wurde,  wie 
aurh  subcutane  Applieatiun  von  Morphin  tu  ( Gran  nicht  we- 
sentlich die  Erscheinungen  änderte;  Rückkehr  einigen  itewusat- 
sein«  in  9(  SM.,  völlige  Genesung  In  einigen  Tagen.  Der  mit 
der  Magenpumpe  entleerte  Inhilt  des  Magen»  wirkte  s'ark  dila- 
tirend  auf  die  Pupille  einet  andern  P tlenten;  ebenso  der  Urin, 
welcher  bi«  tum  Verschwinden  der  Puptllenerweilerung  b-l  der 
Vergifteten  mydriatiach  wirkte).  — 5)  Wood,  H.  C.  |Pb!tad.),Con- 
trlbuiiuna  to  the  knowtedge  of  the  phytiolugictl  action  of  atrupia. 
Americ.  Journ.  of  med.  Sc  Jan.  p.  128.  — 6)  v.  M an  a f e I d e , A 8., 
Therapemic  es  aciener,  Belladonna. Opium  and  Ipccaruanha. Pbllad. 
med.andturg.  Rep.  Jona  10.  p. 478. (Räsonnement.)  - 7)  Cer  v eilo, 
K.  (Palermo),  I.'autsgi  niamo  fr*  gli  oppiecei  e le  solanee  in 
generale,  e in  perlleolare  fr*  oppio  e belladonna  e I rlapetlivl 
alcaloidi.  Brano  di  letiooi  sugli  avvelenamentl  dei  nareotlrl 
Inebrianti  e i midriaticl.  Gas.  olin.  di  Palermo.  Fusc.  II  und 
III.  p 42.  (Ohne  Bedeutung)  — 8)  Frater,  Thomae.  R, 
De  l'atropine  couime  antidole  phyaiologique  de  laetion  toxique 
de  la  feve  du  calabar.  Bull.  giu.  de  Thörap.  Mai  30.  p 333. 
(Vergl.  den  vorj.  Bd.  I.  p.  361}.  — 9)  Lefort,  Julea,  Sur  la 
repartlllon  de  l'atropine  dan«  la  rarlne  et  la  ftutlle  de  la  bella- 
done.  Gax.  mAd.  de  Paria.  47.  p.  533  — 10}  Laar  ent,  Oh., 
De  l'hymojaoln»  et  de  ladaturfne,  dtude  phyaiologique, 
appllcatlons  thArapeutiques.  Paria  1870.  8 123  pp.  — II)  Ste- 
vens, C.  M.  (Oharlestown),  A caae  of  polaoning  by  atramonluin. 
Boston  med.  and  sorg  Jnurn.  Aug.  10.  p.  81.  (Vergiftung  einer 
28jähr.  Frau  durch  eine  Obertasse  voll  einet  Aufgusses  von 
Stechtpfelblättern,  nach  Vorschrift  einet  Quacksalber»  uns  1 
Handvoll  Blätter  auf  1 Pinte  Wasser  hergestellt.  Auftreten  von 
8eh«äcbe  und  8törung  der  Cooruination  der  Bewegungen  steh 
1 Stunde,  dann  Entwickelung  der  gewöhnlichen  Vergiftungsev- 
sebeinungen  mit  gro«**r  Geacbwättlgkelt  und  einem  von  Oedera 
begleiteten  Exeothcm  an  Gesicht  und  Stirn;  Behandlung  mit 
Tioei.  Opii  nnd  Tr.  Veratrl  viridis  ; Gene-ung).  — 12,  Pu  tn  am, 
D.  B,  Potvoning  with  atramonium  and  opiom.  Boston  med.  and 
aurg.  Journ.  Oet.  12.  — 13)  Guyot,  P.  (Nantes).  Sur  la  prd- 
aenee  de  i'aeidt  prut-lqne  dan»  la  tarnte  de  tabac.  Journ  ds 
China!«  ratd.  De«,  p.  436.  1870.  — 14)  Tenn  Int.  Carte,  71 
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tobaceo  Dill.  Verona.  8.  — 1 S)  Fas  Ina.  Vincente,  Sopra  gll 
abnui  dt  futnarc  tobacco  nella  etb  gloTtnile  e dl  alcant  dann! 
ebe  ne  proetngono.  Genova.  8.  13  pp. 

Nach  Wood  (5)  sind  selbst  starke  Losungen  von 
Atropinsulfat  nicht  im  Stande,  bei  localer  Application 
die  Pupillen  von  Tauben  zu  erweitern,  und  resultirt 
auch  bei  innerer  Application  selbst  enormer  Dosen 
keine  Mydrasis.  Ueberhaupt  ertragen  Tauben  inner- 
lich kolossale  Gaben  der  Mydriatica,  z.  B.  mehr  als 
15  Gran  Belladonna-Extract,  48  Gr.  bestes  englisches 
frisches  Saft-Extract  und  3 Gr.  Atropinsulfat.  Selbst 
bei  subcutancr  Injection  riefen  13  Gr.  Extr.  Strammo- 
nii  und  3 Gr.  Atropin  (in  2 Dosen  innerhalb  6 Stunden 
gereicht)keinen  toxischenEffect  hervor,  während  in  ande- 
ren Versuchen  3 und  4 Gr.  Convulsionen  und  Tod  (nach 
\ Stunde  und  mehr)  herbeiführten.  Wood  hebt  her- 
vor, dass  die  Excretionen  reichlicher  und  wässeriger 
werden,  was  er  auf  raschere  Elimination  des  Atropins 
bezieht,  die  er  neben  der  Unempfänglichkeit  des  Tau- 
benhirns gegen  narkotische  Gifte  und  der  langsameren 
Absorption  bei  innerem  Gebrauch  für  die  Ursache  der 
Immunität  hält. 

Lbfort  (9)  ist  durch  Untersuchungen  über  die 
Vertheilung  des  Atropins  in  den  Blättern  und  der 
Wurzel  der  Tollkirsche  zu  folgenden  Ergebnissen  ge- 
langt: 1)  Das  Alkaloid  findet  sich  in  den  Blättern  et- 
was weniger  reichlich  vor  als  nach  der  Blüthe.  2) 
Das  Einsammeln  der  Blätter  muss  immer  zwischen  der 
Blüthe  und  der  Fructification  geschehen.  3)  Blätter 
cultivirter  und  wildwachsenderpflanzen  liefern  zu  der- 
selben Zeit  die  nämliche  Ausbeute  an  Atropin.  4)  Der 
Alkaloidgehalt  der  Wurzeln  und  der  Blätter  lassen  sich 
wegen  des  sehr  variabeln  Gehaltes  der  letzteren  nicht 
mit  einander  vergleichen.  5)  JungoWurzeln  sind  Atro- 
pinreicher, als  2 bis  3 Jahre  alte,  weil  die  ersteren 
relativ  mehr  Rinde  darbieten. 

Laurent  (10)  hat  in  Verbindung  mit  Oulmont 
die  toxische  und  physiologiscbo  Wirkungsweise  des 
Hyoscyamins,  das  übrigens  nach  der  von  ihm  be- 
folgten Darstellungsweise  nicht  chemisch  rein  war, 
und  des  Daturins  erforscht,  und  ist  dabei  zu  folgen- 
den Resultaten  gelangt:  1)  Oertliche  Application  von 
Hyoscyamin-Lösnng  auf  die  Frosch-Schwimmhaut  be- 
dingt Contraction  der  Arterien,  auch  nachDurchscbnei- 
dang  des  Ischiadicus  und  der  Haut;  dasselbe  ist  bei 
Vergiftung  durch  Subcutan- Application  der  Fall. 
Datarin  wirkt  in  gleicher  Weise,  aber  dauernder.  2) 
Kleine  Dosen  Hyoscyamin  und  Daturin  vermehren  die 
arterielle  Spannung  und  die  Zahl  der  Pulsschläge, 
grosse  Dosen  vermindern  erstere,  steigern  letztere. 
Durcbscbnoidung  der  Vagi  ist  dabei  ohne  Einfluss. 
Datarin  bedingt  oft  Intermittenz  des  Herzschlages.  Di- 
rect auf  das  Herz  gebracht  vermindern  beide  Alkaloide 
dieFreqoenz  des  Herzschlages  und  bedingen  Herzstill- 
stand. 3)  Die  Respiration  wird  beschleunigt,  auch  wenn 
dieVagt  durchschnitten  sind. Die  Bronchialsecretion  wird 
vermindert,  und  Pneumonie  ist  kein  constanter  Lei- 
ehenbefund bei  Kaninchen,  welche  mit  Hyoscyamin 
vergiftet  sind.  4)  Therapeutische  Gaben  beeinflussen 
weder  die  Motilität  noch  die  Sensibilität;  toxische 


setzen  dio  Sensibilität  etwas  herab.  Starke  Daturin- 
Dosen  bewirken  oft  Convulsionen,  welche  beim  Hyo- 
scyamin nicht  beobachtet  wurden.  5)  Weder  die  Con- 
tractilität  noch  die  Structur  der  quergestreiften  Mus- 
keln wird  durch  Hyoscyamin  und  Daturin  alterirt. 
fi)  Kleine  Dosen  beschleunigen  die  peristaltischen  Be- 
wegungen , grosse  beben  sie  auf.  7)  Dio  durch  die- 
selben bedingte  Pupillen -Erweiterung  tritt  nicht  bei 
localer  Application  auf  exstirpirte  Bulbi  ein,  macht 
sich  aber  bei  Einreibung  auf  die  Palpebrae  geltend, 
jedoch  minder  rasch,  als  bei  Einreibung  von  Extract. 
Belladonnae,  wobl  aber  anscheinend  intensiver,  da  sie 
der  Einwirkung  der  Calabarbohne  stärker  widersteht. 
Zerstörung  eines  Ganglion  cervicalo  sup.  hemmt  den 
Eintritt  der  Dilatation  an  derselben  Seite,  desgleichen 
die  Abtrennung  des  Verbindungsfadens  zwischen  Gang- 
lion cerv.  sup.  und  inf. ; die  durch  Atropinvergiftung 
erweiterte  Pupille  wird  durch  Sympathicusdurchschnei- 
dung  normal  weit,  verengert  sich  deutlich,  wenn  der 
Oculomotorius  in  der  Schädelhöhle  elektrisch  gereizt 
wird;  Trigeminus,  Opticus  u.  a.  motorische  Nerven 
sind  ohne  Einfluss.  Hiernach  muss  die  Mydriasis  Folge 
einer  Sympathicus- Reizung  sein.  8)  Kleino  Dosen 
Hyoscyamin  und  Daturin  bedingen  geringe  Tempera- 
tursteigerung, toxische  Abnahmo  der  Eigenwärme. 

Verschiedene  therapeutische  Versuche  mit  den  bei- 
den Alkaloiden  lassen  in  denselben  Ersatzmittel  der 
Mutterdroguen  und  deren  Präparate,  sowie  des  Atro- 
pins erblicken,  welche,  und  zwar  insonderheit  das 
Daturin , indess  eine  sehr  sorgfältige  Dosirung  erfor- 
dern, und  am  besten  zunächst  zu  1 bis  2 Mgm. , all- 
mälig  steigend,  gegeben  werden.  Ohne  ausgeprägten 
Erfolg  wandte  sie  L.  bei  Phthisikern  gegen  nächtliche 
Schweissean,  wobei  eine  Verminderung  der  Broncbial- 
Secretion,  ebenso  wie  bei  Emphysematikern,  sich  gel- 
tend machte;  bei  Gebrauch  grösserer  Dosen  trat  so- 
gar vermehrte  Schwoiss-Secretion  auf.  Sehr  günstig 
wirkten  sie  bei  Neuralgien,  sowohl  bei  interner,  als 
bei  subcutaner  Application,  der  Schmerz  verlor  sich 
zuerst  in  den  peripherischen , dann  in  den  grösseren 
Zweigen,  und  schliesslich  im  Hauptstamm,  stets  jedoch 
erst  definitiv  nach  wiederholter  Anwendung  solcher 
Dosen , welche  leicht  toxisch  wirkten , und  kurz  dau- 
erndes Delirium  hervorriefen  ; in  einzelnen  Fällen 
wurde  durch  methodische  Application  von  Hyoscyamin 
Heilung  erzielt,  nachdem  früher  andere  Narcotica  und 
auch  Belladonna  erfolglos  gebraucht  waren.  Hyoscya- 
min bedingt  dabei  offenbar  weniger  Nebenerscheinun- 
gen als  Atropin  und  Daturin.  Ferner  benutzte  L.  das 
Hyoscyamin  mit  Erfolg  bei  Facialis- Lähmung  und  bei 
Ataxio,  wo  in  2 Fällon  der  Gang  sich  besserte  und 
die  Schmerzen  abnahmen  (wie  L.  glaubt,  durch  Ab- 
nahme der  Spinalhyperämie,  wonach  es  besonders  bei 
frischen  Fällen  indicirt  sein  dürfte),  bei  Tremor  mer- 
curialis  (nach  erfolgloser  Anwendung  von  Bromkalium 
u.  a.  Mitteln) ; auch  erzielte  er  Besserung  bei  Tremor 
senilis  und  Paralysis  agitans.  Ausgesprochene  Intoxi- 
cations- Phänomene  (Aphonie,  unregelmässigo  Resp. 
und  Intermittenz  des  Herzschlages,  Cephalalgie  etc.) 
stellten  sich  bei  einem  Kranken  nach  Subcutan-  Injoc- 
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tion  von  6 Mgm.  Daturin  ein.  Erotische  Träume  mit 
Pollutionen  kamen  bei  mehreren  Patienten  nach  1 bis 
3 Mgm.  Hyoscyamin  vor. 

Putnarn  (12)  giebt  an,  dass  er  bei  verschiedenen 
Vergiftungen  mit  Stecbapfelsamen,  — wo  er  die  Opium- 
tinctur  rasch  die  stürmische  Herzaction  beseitigen  sah, 
wie  sich  ihm  auch  Stramonium  bei  Opiumvergiftung  be- 
währte, — namentlich  in  schweren  Fällen  ein  Urticaria- 
äbnlicbes Exanthem  gesehen  zu  haben,  während  Stevens 
(11)  dem  Stramoniumausschlage  eine  lividere  Rötbe  als 
dem  Belladonna-Exanthem  vindicirt 

Ucbor  die  Frage,  ob  der  Tabaksrauch  Blausäure 
enthalte,  hat  Guyot  (13)  Versuche  mit  positivem 
Resultate  angestellt,  nicht  nur  bei  Anwendung  des 
Schönbein’schen  Reagens  nach  Durchleben  dos  Tabaks- 
dampfes durch  Säure,  wodurch  der  Einfluss  von  Ammo- 
niak und  Rhodanammonium,  welche  das  Schönbein’sche 
Reagenspapior  blaugrün  färben,  und  auch  des  dasselbe 
grünlichgelb  färbenden  Nicotins  aufgehoben  wird,  son- 
dern auch  bei  Anwendung  von  pikriusaurem  Ammoniak ; 
immer  aber  war  die  Quantität  nur  eine  äusserst  geringe. 

9.  Apocyneae. 

1)  Plnkham,  Joj.  G.  (Lyno),  A caae  of  polsoning  with  Q ein- 
ml  um  »eraparvlreni.  Boston  med.  and  sorg.  Journ.  Febr. 
9.  p.  89.  (Vergiftung  durch  angeblich  40  Tropfen  Fluid  Extfacl 
of  GeNemlne;  die  Kranke  wurde  rollig  bewusstlos,  mit  sterto- 
roser  und  Incompleler  Respiration,  blass  lleldem  Gesiebte,  herab- 
hängendem Unterkiefer,  geschlossenen  Augen,  mä'slg  erweiterten 
Pupillen,  schwachem,  regelmässigem  Pulse  von  100  8chlägeo  ge- 
funden und  batte  vorher  an  Oppressioo,  Doppclsehen  und 
völligem  Verluste  des  Sehvermögens  narb  dem  Einnehmen  gelitten! 
nach  Rückkehr  des  Bewu-st'eins  in  1)  Stunden  war  die  Hpraebe 
unveratäodlicb,  wenn  die  Kionladen  nicht  unterstützt  wurden; 
vüll'ge  Genesung  In  einigen  Tagen,  bis  wobin  grosse  Pro- 
etratlon  und  Museularsehwärhe,  besonders  der  Kie'ermuskeln.  des 
Levator  pa'pebrae  und  der  Arramusk'-In  bettenden ; die  Therapie 
beschränkte  sich,  als  ein  Eroetieom  obne  Wirkung  blieb,  aaf 
Prietlonen  und  Stliuulantien  [Brandy,  Ammonicum  earbonlcnm].) 
_ 8)  Fraser,  Thomas  R. . On  the  Kotnbi-arrow  potson 
fStrophulu«  hispldus  DC.)  of  tbe  Uanganja  dlstrlct  of 
Afrlea.  Prectjtloncr,  VI.  p.  103. 

Mit  einem  alkoholischen  Extracte  der  Samen  von 
Strophulus  hispidus,  der  Mutterpflanze  des 
Kombi-Pfeilgiftes,  von  Fraser  (2)  angestcllto 
Thiervcrsucho  lassen  das  Gift  als  ein  direct  auf  das 
Herz  lähmend  wirkendes  erscheinen,  das  auch  die 
übrigen  Muskeln  rasch  in  einen  Zustand  von  Rigor 
mortis  bringt.  Die  sensibeln  und  motorischen  Ner- 
ven, die  Cervical-  und  Abdominalganglien,  dieMagcn- 
Darmmuskeln,  Blase  und  Uterus  werden  ebenfalls 
frühzeitig,  jedoch  später  als  das  Herz,  das  seine  Con- 
tractilität  völlig  einbüsst,  paralysirt-  Die  Lympherzen 
pulsiren  beim  Frosche  noch  lange  nach  dem  Stillstände 
des  Blutherzens. 

10.  Loganiaceae. 

1)  Bord,  Cephas  J.  (San  Buonaventura , Calif.),  A ea«a  of  pol- 
sonlng  by  atrychnia,  snceeaafully  treatod  with  hromlde  of 
potaaaium.  Philad.  med.  Times.  June  1.  p.  316  ( Vergiftung 

elnea  Callfornisehen  Ranchero  mit  Kuchen,  welcher  aua  stark 
mit  Strychnin  vergiftetem  Mehle  gebacken  war;  Behandlung  an- 
fangs in  Oel  und  Eiweiea  bestehend;  »pater  wurden  S Dosen 
von  ^ Unse  Bromkalium  in  wäesrtger  Lösung  gereicht,  wovon 
die  erste  In  30  Min.  allgemeine  Muskelrelaxation  and  profuse 
Perspiration  bervorbraehte;  Genesung  am  folgenden  Tage  vol- 
lendet). — 9)  White,  John  (Glasgow)',  Case  of  atrychnia 
poltonlng,  and  recovery  nnder  treatment  with  ealabar  bean  and 


eblorofortn.  Glasgow  med.  Jonrn.  Aug  p.  488.  (Selbstvergiftung 
einer  SOJähr.  kräftigen  Magd  mit  Vermin  powder,  entsprechend 
| 3[  Gran  Strycbnin;  die  8ymptome  ausgezeichnet  durch  das 
Vorhandensein  von  Bmproethotonoe  uni  fürchterlichem 
Geheul  bei  dem  F.intreten  der  alle  30—40  8ee.  eintretenden 
Paroxyamen;  Chloroformlnha'aUonen  3 8td.  mit  Unterbrechen :en 
fortgesetzt,  stete  mit  dem  Effecte,  dase  der  Puls  von  130  auf  88 
sank,  aber  nach  dem  Aussetxen  des  Anäetbeticnms  wieder  fre- 
quenter wurde,  und  von  2 Dosen  von  \ Gran  Extr.  Physo- 
etlgmitis;  völlige«  Veriehwinden  der  Krämpfe  nach  4}  Std. ; 
12  Std.  nach  der  Vergiftung  noch  starke  Erschöpfung  und 
Schmerzrn  im  ganxen  Körper;  die  Pupille  war  Im  Anfänge  er- 
weitert, später,  wohl  io  Folge  der  Calabarbohne,  verengert; 
Brechen  erfolgte  erst  3}  Std.  nach  der  Vergiftung).  — 3) 
Roberte,  Frederick  T,  Caee  of  polsoning  by  vermin  powder 
contalning  itrjchnia.  Brit.  med.  Journ.  p.  734.  (Selbalmord 
durch  stryrbnlnhalilgee  Rattengift,  welches  im  Mageninhalte  von 
Bar  ff  naehgewleaen  wurde;  der  Fall  ist  bemerkenswerth . weil 
der  Vergiftete  mit  starker  Rigidität  im  Bette  gefunden  worde 
und  trotzdem  keine  Verechlebuog  der  Decke  und  Kiesen  statt- 
gefunden hatte,  was  R.  aus  der  bei  leerem  klagen  genommenen 
grossen  Dosie  erklärt).  — 4)  Beek,  Jo«.  R.  (Fort  Wayne), 
A few  practleal  notes  on  tbe  uee  of  atrychnia.  St.  Ig>uis 
med.  and  surg  Journ.  Nov.  p.  489.  — 5)  Gray,  J.  8t.  Clatr, 
An  analysie  of  143  catee  of  poisoning  with  strycbnla,  with  re- 
marks  on  Its  mode  of  aetlon,  and  deieetion.  and  experfmenu 
on  an  antidoie.  Glasgow-  med.  Journ.  Febr.  p.  167.  — 6) 
Delloux  de  Savlgnac,  De  l'erapoleonnement  par  la  strycb- 
nlne;  dose«  des  prdparatfons  de  noix  vomique  «ueceptibles  de  le 
produire,  et  rooyena  de  traltement  propoaäs.  Bull.  gdn.  de 
Thärap.  Jane.  30.  Fivr.  28.  Mar«  15.  p 49.  145.  193.  (Ohne 
neue  Thateaehen).  — 7)  Ly  man,  J.  B.  (Roekford),  Experiments 
In  the  tozlcology  of  ttryehnia.  New  York  med.  Gaz.  March. 
18.  p.  211.  — 8)  Gemma,  A.  M.,  Dell'  uao  d >1  solfato  di 
atrienina  nel  fenomenl  nervoal  pellagrln!  ed  oligoeltemiei. 
Padova.  8.  20  pp. 

Bkck  (4)  empfiehlt  das  Strychninum  citri- 
cnm  (in  der  Form  des  Elixir  Cinchona,  Iron 
and  Strychnia  von  Rkf.d,  Carnrick  und  Andrcs 
in  New  York,  deren  flüssiges  Präparat  im  Theelöffel 
1 Gran  Chinaalkaloide,  2 Gran  citronensaures  Eisen- 
oxydnl  und  j-j-j-  Gran  citronensaures  Strychnin  ent- 
hält, wovon  er  3mal  täglich  vor  dem  Essen  1 Thee- 
löffel voll  nehmen  lässt)  als  bestes  Mittel  gegen  Neu- 
ralgieen  und  diphtheritische  Lähmungen,  wo  er  es  für 
zweckmässig  hält,  das  Mittel  noch  einige  Wochen 
nach  der  Heilung  weiter  zu  geben,  zur  Nachcur  bei 
intermittirenden  und  remittirenden  Fiebern,  auch  zur 
Beschleunigung  der  Heilung  durch  kleine  Dosen  Chi- 
nin, als  Tonicum  par  exccllence  bei  Tuberculose,  Dys- 
pepsie, bei  Migräne,  Rheumatismus  und  Gicht,  endlich 
bei  habitueller  Obstipation. 

An  eine  zusammenstellende  Arbeit  über  Symptome 
nnd  Leichenbefund  bei  Strychninvergiftung  schliesst 
St.  Clair  Gray  (5)  die  Angabe  einer  Verbesserung 
der  Abscheidungsmethode  des  Strychnins  nnd  Bemer- 
kungen über  Reactionen : 

Man  verfährt  nach  Gr.  am  besten,  indem  man  die 
verdächtigen  Massen  mit  Hülfe  von  destillirtem  Wasser 
in  einem  Mörser  zu  Brei  verreibt,  mit  Essigsäure  im 
Uebcrschussc  versetzt  und  24  Stunden  bei  etwa  27°  C. 
digerirt,  dann  auf  einen  in  der  10  f.  Menge  Wasser 
schwimmenden  Dialysator  bringt  und  nach  48  Stunden 
das  Dialysat  durch  Eindampfen  auf  eine  Drachme  con- 
centrirt.  Im  Falle  der  Verdunstungsrückstand  nicht 
deutlich  sauer  reagirt,  säuert  man  ihn  mit  etwxs  Essig- 
säure an  und  schüttelt  wiederholt  alle  5 Minuten  mit 
der  doppelten  Quantität  Chloroform,  bis  letzteres  beim 
Verdunsten  keinen  Rückstand  mehr  giebt;  dann  versetzt 
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man  die  wässrige  Lösung  mit  Ammoniak  im  Ueber- 
srhusse  und  schüttelt  aufs  Neue  5 Min.  mit  dem  4f. 
Yol.  Chloroform,  trennt  dies  sorgsam  und  verdunstet 
vorsichtig  auf  Ubrgläscheu  oder  Glasplatten,  und  zwar 
so,  dass  man  jede  Anhäufung  des  Alkaloids  an  eiuer 
kleinen  Stelle  vermeidet,  indem  man  die  Verdunstung 
eines  jedes  einzelnen  Tropfens  abwartet.  Der  bei  durch- 
fallendem Lichte  perlmutterähnlicbe  Rückstand  wird  mit 
einem  Tropfen  concentrirter  reiner  Schwefelsäure  über- 
gossen und  wenn  er  sich  damit  nicht  dunkler  färbt,  zur 
Otto’scben  Farbenreaction  benutzt:  tritt  Braunfarbung 
ein,  so  setzt  mau  noch  einige  Tr.  SOj  hinzu,  erwärmt  bis 
zur  völligen  Verkohlung,  übersättigt  mit  Ammoniak- 
flüssigkeit und  behandelt  norhmals  mit  Chloroform. 
Essigsäure  ist  allen  übrigen  Säuren  nach  Gr.  zum  Aus- 
ziehen der  Massen  vorzuziehen,  weil  sie  die  Eiweiss- 
stoffe besser  coagulirt,  Stärke  nicht  in  Zucker  verwan- 
delt, im  Ueberschusse  angewendet  leicht  entfembar  ist  und 
das  leichtlöslichste  Strychninsalz  bildet.  Salzsäure  ver- 
wirft G r.  ganz,  weil  es  eine  Veränderung  des  Strychnins 
bedinge,  die  sich  auch  durch  Alteration  der  physiolo- 
gischen Wirkung  zu  erkennen  gebe.  Als  Ausschütte- 
lungsflüssigkeit bevorzugt  Gr.  das  Chloroform,  weil  es 
das  grösste  Lösungsvermögen  für  Str  besitze  und  am 
leichtesten  vom  Wasser  getrennt  werden  könne.  Chrom- 
saures  Kali  hält  er  für  die  Farbenreaction  am  geeignet- 
sten, weil  es  am  gleichmässigsteu  positives  Resultat 
gebe;  darauf  folge  Chromsänre,  Blei-  und  Mangan- 
superoxyd,  auch  trete  der  Farbenwechsel  sehr  schön 
hervor,  wenn  man  die  Scbwefelsäurelösuug  des  Strychnin 
auf  ein  Platinblech  bringe,  das  man  mit  dem  negativen 
Pole  einer  einzelnen  galvanischen  Batterie  in  Verbin- 
dung setzt,  während  der  positive  Poldrabt  in  die  Lösung 
taucht. 

Die  physiologische  Rcaction  bei  Fröschen  sah  Gr. 
schon  nach  7^05  Gran  bei  zu  8ros9en  Thie- 
ren , und  kann  die  Empfindlichkeit  der  letzteren 
durch  Entziehung  von  Feuchtigkeit  gesteigert  werden, 
indem  man  ihn  möglichst  gut  mit  einem  Handtuche 
abtrocknet  und  unter  einer  Glasglocke  auf  eine  Lage 
Löschpapier  setzt,  wo  man  ihn  24  Std.  lässt,  worauf 
schon  Gran  genügt,  um  die  charakteristischen 
Strychninkrämpfe  in  15  Min.  za  produciren.  An  so 
geschwächten  Fröschen  traten  dieselben  nach  Subcu- 
taninjection  von  15  Tr.  Blut  aus  einem  mit  Strychnin 
vergifteten  Thiere  auf. 

Ein  von  Lyman  (7)  als  sehr  einfach  vorgeschlagenes 
Verfahren  empfiehlt,  den  nach  24  stündiger  Digestion 
des  Untersuchungsobjects  mit  essigsäurehaltigem  Wasser, 
Behandeln  mit  Kalilauge  und  Ausschütteln  mit  Chloro- 
form erhaltenen  Verdunstungsrückstand  zum  Zwecke 
der  Reinigung  des  Alkaloids  von  auhäugenden  färben- 
den Materien  mit  Hülfe  eines  kleineu  abgerundeten 
Glasstäbchens  mit  einem  Tropfen  Aq.  destill.  zu  verrei- 
ben und  auf  ein  Porzellanschälchen  zu  übertragen,  dann 
zu  verdunsten  und  diese  Manipulation  einige  Male  zu 
wiederholen,'  was  zwar  sehr  einfach  ist,  aber  nicht  zum 
Ziele  führen  dürfte.  Nach  L.  sind  alle  Ozonide  im 
Stande,  bei  chemisch  reinem  Strychnin  die  Farben- 
probe ungefähr  gleich  gut  bervorzubringen,  während 
bei  Beimengung  von  organischen  und  färbenden  Materien 
übermangansaures  Kali  und  SiLberoxyd  und 
daneben  M anganh y peroxyd  li ydrat  den  chromsau- 
ren Verbindungen,  dem  rothen  Blutlaugensalze  und  dem 
Bleihyperoxyd  weit  überlegen  seien,  wobei  iudess  im 
Auge  behalten  werden  müsse,  dass  bei  den  Permanga- 
naten nicht  das  Auftreten  der  Purpurfarbe  allein  das 
Charakteristische  ist,  da  sie  einen  ähnlichen,  wenn  auch 
uicht  so  glänzonden,  später  in’s  Gelbliche  übergehenden 
Farbenton  auch  mit  anderen  organischen  Stoffen  geben, 

J»hi*»berleht  dar  gerammten  Medleln.  1871,  Bd.  I. 


sondern  der  Uebergang  von  Purpur  in  Hellrotb, 
weicher  nur  dem  Strychnin  zukomme. 

11.  Synantbereae. 

1)  Sleveking,  E.  H.  (London),  On  Santonin«  m a came  of 
nrUcaria.  Brlt.  med.  Journ.  Febr.  18  p.  166  — 2)  Crtap,  «. 
H.,  The  cffects  of  lantonlne.  Ibid.  March  18.  p.  223.  (Vor- 
kommen von  Schwindel  and  Nansea,  sowie  von  Gelbseben  bei 
Patienten,  welche  8antonln  nahmen).  — 3)  Harle jr,  John, 
Solution  of  smtonlnr.  Practltioner,  VI.  2.  p.  8.1.  Febr.  — 4)  Pa  ge, 
David,  Santonine  aa  a parasltlcld*.  Brlt.  med.; Journ.  Sept  16. 
p 323.  (Bekanntet),  — 3)  Farquharton,  &..  Experiments 
on  eantonine.  Brlt.  med.  Journ.  Oct.  2l. 

Sieveking  (I)  beobachtete  nach  dem  Gebrauche 
von  Santonin  (3  Gran  pro  dosi)  bei  einem  5 jährigon 
Mädchen  kurze  Zeit  hernach  auftretendos  heftiges  Er- 
brechen und  Urticariaähnlicbes  Exanthem  in  dem  bedeu- 
tend geschwollenen  Gesichte  und  über  den  ganzen  Rumpf 
verbreitet.  Der  Ausschlag  und  die  Gesichtsgeschwulst 
schwanden  unter  dem  Gebrauche  eines  warmen  Bades 
in  1 Std.  fast  vollständig. 

Farquharson  (5)  bat  über  die  physiologischen  Wir- 
kungen des  Santonins  an  sich  Experimente  augestellt, 
wonach  5 Gran  Gelbsehen,  das  in  25  Min.  eintrat  und 
3 Stunden  zu-,  dann  allmälig  abnahm,  uud  am  folgenden 
Morgen  vermehrte  Diurese  mit  Reizung  beim  Uriniren, 
was  den  Tag  über  anbielt,  und  wobei  der  Urin  safran- 
gelbe Färbung,  ein  spec.  Gewicht  von  1,028  und  geringe 
Zunahme  des  Harnstoffs  zeigte,  hervorrief.  10  Gr.  be- 
dingten ausgesprochenen  Teuesmus,  5 Gran  jedesmal 
Nausea  und  Trockenheit  der  Zunge,  unruhigen  Schlaf, 
Kopfschmerz  und  Appetitmangel  am  folgenden  Morgen, 
ausserdem  ungewöhnliche  und  tiefe  Depression  mit 
Unentschlossenheit  und  Mangel  an  Selbst- 
vertrauen, welches  letztere  Symptom  bisher  nirht  an- 
gegeben ist  uud  von  F.  selbst  als  vielleicht  individuell 
bezeichnet  wird. 

Harle y (3)  hat  zur  Tödlung  des  die  afrikanische 
Hämaturie  bedingenden  Distoma  Injectionen  von  gelös- 
tem Santonin  oder  richtiger  von  Santonin-Natron  in  die 
Blase  versucht  und  empfiehlt  einer  bis  nahe  zum  Siede- 
punkt erwärmten  Solution  von  1,25  Grm.  Natr.  bicarbon. 
in  90  Grm  W’asser  allmälig  0,8  Grm.  Santonin  bis  zur 
vollständigen  Lösung  hinzuzufügen  und  das  Ganze  auf 
60  Grm.  einzudampfen.  Die  betreffende  Solution  kann 
mit  etwas  Essigsäure  neutralisirt  werden,  ist  aber  auch 
ohne  dies  nicht  irritirend  auf  Schleimhäute,  Ueberschuss 
von  Urin  (Harnsäure)  bringt  keinen  Niederschlag  darin 
hervor.  Zur  lnjection  dienten  15—30  Grm.  mit  100 
Grm.  Wasser  verdünnt 

12.  Rubiaceae. 

1)  Blnx,  C.,  Weitere  Studien  über  Chinin.  Berl.  klln.  Wochen- 
schrlft  47.  p.  364,  48.  p.  571.  — 2)  Outline,  E.,  Ueber  den 
Einfluss  chemischer  Agentien  auf  die  Brown'xcbe  Moleealarbe- 
wegung.  DU*.  Bonn.  1870.  — 3)  Raneon  6.  Job.  Hubert 
Rind,  lieber  einige  Bexlehungen  de«  Chinin  xum  Blute  Dis*. 
Bonn  46  pp.  S.  — 4)  Schalte,  A.  Adern,  lieber  den  Einfluss 
des  Chinin  «of  einen  Oxydationsprneess  Im  Blute.  Dies.  Bonn. 
1870.  — 3)  Blnx,  C.,  lieber  einige  Bexlehungen  des  Cbinin  xnm 
Hämoglobin.  (8ltxungsber.  der  Niederrhein.  GeselUch.lt  für  Ne 
tar-  und  Hellkd.  tm  7.  Aug.)  Berl.  klln.  Woehensehr.  46.  p.  516. 
— 6)  Nonet,  Aug.,  On  the  mol*  of  employment  of  sulfete  of 
quinlne  In  simple  (non  pernlcioa«)  lntermltteat  fever.  Preetitioner 
Oct.  p.  193.  — 7)  Duboue,  H. , Sur  cerUinee  propridtds  nou- 
velles  do  Is  quinlne.  Union  mdd.  83.  p.  111.  — 8)  Boj,  Qo- 
peul  Chunder,  On  the  ectlon  of  qtiinle  In  Malaria.  Med. Times 
and  Gei.  March  4.  p.  244.  (Verbucht  die  Malsrlawirkung  anf 
Paralyse  det  Hyropnthlcus  und  das  Chinin  als  Tonlcum  des  Sym- 
pathien* darxusiellen).  — 9)  Bake  well,  R H.  (Trinidad), 
Qninino  and  maUrla.  Ibid.  p.  293.  (Reipfllchtend,  hält  Jedoch 
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di«  Chinin  auch  für  «in  direct««  chemitche»  Antidot  dea  M.v 
larlagiftea !)•  — 10)  Newroan,  W.  (Slamford),  Toxic  actlon  of 
qulnlne.  Brlt  med.  Jonrn.  April  8.  361.  (Auftreten  ron  Reifung 
and  oryalpelatöser  Röthnng  mit  Oedem  des  Gesichts,  der  Augen- 
lider ron  12  Stunden  Dauer  nach  i Gran  Chinin  bei  einer  Dame, 
welche  auch  früher  wiedeiholt  nach  dem  Mittel  die  oimllrhen 
Erscheinungen  bekommen  hatte,  *.  B.  nach  dem  Austrinken  von 
Wein  aua  einem  Glase,  in  welchem  vorher  eine  Chininsolution 
gestanden  hatte)  — 11)  Hall,  A.  Brayton,  Oo  a rare  form  of 
poisontng  by  qoioine.  New  York  med.  Gar.  July  8.  p.  88.  — 
12)  Plnto,  Giuseppe  (Rom),  L'arseoiato  di  Chinins  ad  alu 
dose.  Obbieiont  pratlche.  Roma  1870.  Liguria  meillca.  12.  p. 
182.  — 13)  Delionx  de  Savlgnae,  Mode«  d'admlniatratlon 
du  sulfate  de  quiuine;  adjuvant«,  eorrectlf«;  dose«.  Bull.  gin. 
de  Thirap.  Avr.  15.,  30.  p.  289.  337.  — 14)  Blas,  C.,  Beob- 
achtete Nachtheile  grosser  Gaben  Chinin.  Deutsche  Klio. 
46.  p.  409.  — 15)  Jobst,  Julius,  (Stuttgart),  üeber  das 
Wesen  und  die  Anwendung  des  eitroneusanren  Cblnoidlns  als 
Fiebermittel.  Zweite  vermehrt«  und  verbesserte  Au8.  8.  24  pp. 
N.  Repert.  der  Fbarm.  XX.  9.  p.  573.  - 16)  Duekwortb, 
Dyce,  Observation«  opon  the  action  of  Ipeeacuanha  and 
lts  alcaloid  Emetia.  8t.  Barthol.  Hosp.  Rep.  VII.  p.  90.  — 17) 
Thomson,  Lewis,  On  the  ose  of  Theine  as  a therapeutlc 
agent.  Med.  Times  and  Ga«.  Fcbr.  12.  p.  185. 

Die  von  Binz  (1)  schon  früher  bei  zerriebenem  Pro- 
toplasma (vgl.  Ber.  für  1868  I.  356)  beobachtete  Hem- 
mung der  Molecularbewegung  durch  Chinin  hat  nach 
neueren,  theilweise  von  Binz,  theilweise  von  Gützloe 
(2)  angestcllten  Versuchen  auch  zweifellos  unbelebten 
Partikelchen  (Tusche,  Kohlenpulver,  Zinnober,  Pigment- 
körnchen der  Chorioidea)  gegenüber  statt  und  wirkt  das 
Chininhydrochlorat  viel  stärker  hemmond  als  andre  neu- 
trale Chlorverbindungen  (Chlornatrium,  Chlorkalium, 
salzsaures  Morphin),  Cyankalium,  Strychninnitrat  und 
Atropinsulfat  und  mit  gleicher  Energie  wie  massig  ver- 
dünnte Säuren  von  1,040  bis  1,100  spcc.  Gew.,  (unter 
donen  Schwefelsäure  und  Essigsäure  am  kräftigsten 
wirken)  oder  starke  Lösungen  von  Alkalien  (l:  10),  von 
denen  kohlensaures  Kali  besonders  stark  hemmt.  Bei 
Gummigutt  versagt  die  hemmende  Action  des  Chinins 
wenigstens  theilweise.  Letztere  steht  in  Zusammenhang 
mit  Sedimentiren  der  betreffenden  Körper,  von  denen 
die  gröberea  Partikelcbon  sich  alsbald,  die  kleineren 
allmälig  und  die  allerkleinsten  ohne  Abnahme  der 
Energie  und  Lebhaftigkeit  der  Motion  zu  Boden  senken. 
Das  Vermögen  des  Chinins,  feste  Substanzen  von  fein- 
ster Zertheilung  z.  B.  prüparirteu  Porcellanthon  rasch 
zu  Boden  sinken  zu  machen,  ist  bedeutend  grösser  als 
die  des  Morphinhydrochlorats  und  Strychninnitrats,  welche 
ihrerseits  darin  das  Atropinsulfat  übertreffen,  und  kommt 
der  des  gewöhnlichen  Alauns  sehr  nahe,  während  es 
mehr  leistet  als  neutraler  Alaun.  Schwache  Alkalescenz 
verringert  die  sedimentirende  Wirkung  des  Chininsalzes, 
starker  Alkalizusatz  beschleunigt. 

Stark  alkalische  Lösung  von  Chininhydrat  beschleu- 
nigt bei  1 : 5000  die  Klärung  der  sedimen- 
tirenden  Flüssigkeit  um  ein  Geringes;  Ansäuern  mit 
1_3  Tr.  verdünnter  oder  concentrirter  Schwefelsäure 
wirkt  rasch  präcipitirend,  wobei  die  Menge  und  Concen- 
tration  der  Säure  nicht  in  Betracht  kommt  und  Zusatz  von 
mehr  verlangsamend  wirkt.  Salzsäure  wirkt  der  Schwe- 
felsäure analog,  Chlorkalium  und  schwefelsaures  Kali 
und  Natron  wirken  bei  gleicher  Verdünnung  bedeutend 
schwächer  als  Chininsultat;  eine  Spur  von  doppelt- 
schwefelsaurem  Kali  oder  Natron  befördert  die  Präcipi- 
tation  mehr  wio  Chinin.  Hausenblasc  fällt  rascher  als 
Chininsulfat,  doch  bleibt  die  damit  behandelte  Lösung 
viel  länger  opak.  Pflanzenkohlo  verhält  sich  wie  Thon, 
sedimentirt  aber  viel  langsamer.  Auf  Gummigutt  wirkt 
nur  Alaun  sedimentirend , Hausenblaso  hat  eine  ganz 
geringe  Einwirkung. 

Binz  hebt  weiter  hervor,  dass  in  Chininthonmischungen 
eine  Färbung  unter  Ucbergang  in  Chinoidin  durch  den  Ein- 
fluss des  Lichtes  nicht  stattfinde,  und  dass  die  betref- 


fenden Lösungen  einen  gewissen  Grad  von  Viscosität  mit  an- 
dauernder Schaumbildung  beim  Schütteln  besitzen,  worin 
zum  Theil  der  Grund  für  die  sedimentirende  Action  zu 
suchen  ist,  womit  sich  aber  dasselbe  nicht  ganz  erklärt, 
da  die  Schaumbildung  beim  Chininhydrat  eine  länger 
dauernde  ist  als  bei  den  viel  besser  klärend  wirkenden 
Salzen;  weshalb  Binz  noch  auf  dio  Zwciwerthigkeit  des 
Chinins  und  auf  die  Abspaltung  einer  sauren  Verbin- 
dung aus  Chininsalzcn  als  erklärende  Momente  hin- 
weist. 

Binz  constatirte  einen  hemmenden  Einfluss  des 
Chinins  auf  die  Zerlegung  organischer  Körper  darch 
den  Einfluss  verdünnter  Mineralsäure  oder  Siedehitze, 
so  z.  B.  auf  den  Ucbergang  des  Rohrzuckers  in  Trau- 
benzucker, von  Stärke  in  Traubenzucker,  welche  letz- 
tere durch  Zusatz  von  Chlorkalium  beschleunigt  wird. 

B.  meint,  dass  bei  dieser  Wirkung  des  Chinins  die 
Abnahme  der  Säure  durch  Bildung  doppelsauren  Sal- 
zes betheiligt  sei,  wonach  somit  neutrales  Chinin  in 
nicht  saurer  Lösung  Säure  abgiebt,  in  saurer  Lösung 
dagegen  bindet.  Die  Erzeugung  von  Saliretin  aus 
Salicin  und  Saligenin  wird  durch  neutrales  Chinin 
ebenfalls  vermindert,  durch  Chlorkalium  vermehrt. 

Die  Hemmung  trat  nach  vollkommener  Sättigung  der 
Base  bei  dem  doppeltscbwefelsanren  Chinin  nicht  we- 
sentlich stärker  als  bei  der  entsprechenden  Kali-  nnd 
Natronverbindung  ein  und  beim  doppeltsalzsauren  Chi- 
nin zeigte  sich  eher  eine  Beschleunigung  des  Vorgan- 
ges wie  beim  einfachen  Chloikalium  und  Chiornatrium. 
Auf  das  saccharificircnde  Vermögen  des  Speichels  und 
auf  Malzdiastasewirkung  wirkte  Chinin  nicht  hemmend. 

Schliesslich  erwähnt  B.,  dass  nach  Erfahrungen  an 
130  leiebteu  und  59  schweren  Fällen  von  Abdominal- 
typhus im  Fcldlazareth  zu  Compiegne  der  günstige 
Einfluss  des  Chinins  ein  unverkennbarer  ist,  wenn  das 
Mittel  in  gehörig  starker  Dosis  (in  den  schweren  Fällen 
2 Grm.  1 über  den  anderen  Tag)  gebraucht  wird,  wobei, 
wie  er  meint,  die  zersetzwidrige  Action  des  Chinins 
wohl  als  hauptsächlich  in  Frage  kommend  anzusehen  sei 
und  das  Fieber  herabgehc,  weil  seine  typhösen  Ursachen 
eine  Einschränkung  erfahren.  Auch  gedenkt  er  nach 
mündlicher  Mittbeilung  von  Hclmholtz  weiterer  rascher 
Heilungen  von  lleufieber  durch  das  Mittel. 

Weitere  von  Binz  (5)  und  unter  demselben  von 
Schulte  (4)  und  Ransone  (3)  ansgeführte  Untersuchun- 
gen betreffen  das  Verhalten  des  Chinins  im  Blute.  Zu- 
nächst constatirten  Binz  und  Schulte,  dass  die  von  Zunz 
beschriebene  rascho  Säuerung  des  frisch  gelassenen  Blu- 
tes eine  starke  Hemmung  durch  Chininhydrochlorat 
und  picrinsaurcs  Natron,  eine  schwächere  durch  Cin- 
chonin erleidet.  Gegen  Sedan  (vgl.  vorj.  Ber.  1.368) 
legen  Binz  und  Ransone  dar,  dass  auch  die  Fäulniss 
des  Blutes  durch  Chininrauriat  gehemmt  wird,  und 
zwar  stärker  als  durch  Chlornatrium,  und  dass  auch 
eine  Ertödtung  der  Vibrionen  und  Bakterien  im  fau- 
lenden Blnto  möglich  ist,  obschon  deren  Molecularbe- 
wegung noch  einige  Zoit  fortdauert.  Weiter  fanden 
sie,  dass  Chinin  bei  directcr  Einwirkung  auf  frisches 
Blut  die  Reaction  desselben  auf  erregten  Sauerstoff  in 
deutlicher  Weise  hemmt,  was  nicht  auf  etwaige  Ba- 
sicität  der  Mischung  zn  beziehen  ist,  weil  freies  Alkali 
eher  eine  Beschleunigung  der  Reaction  horbeiführt, 
und  weil  schon  sehr  kleine  Mengon  des  Chininsalzes 
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die  Erscheinung'  liorvorrufen,  minimale  Mengen 
(1:5000  und  1 : 15000)  freilich  nach  anfänglicher  und 
vorübergehender  Beschleunigung  der  Ozonreaction. 
Dasselbe  Verhalten  zeigt  das  Chinin,  wie  Binz  (5) 
schon  früher  fand,  gegenüber  dem  Hämoglobin  selbst. 

Morphin  und  schwefelsaures  Ammoniak  lassen  die 
Ozonreaction  bei  Zusatz  zu  Blut  am  ersten  auftreten, 
dann  chlorsaures  Kali  und  Atropinsulfat,  hierauf  Chlor- 
kalium, viel  später  Chinin  und  noch  viel  später 
Cinchonin-  Sauer  reagiremles  Chininsalz  hemmt  nicht, 
obschon  auch  Säuren  hemmend  wirken.  Auch  dio  Ver- 
färbung des  Indigo  durch  Ozon  wird  durch  neu- 
trale und  schwach  sauere  Chininlösung  verzögert  Die  auf 
Blut  resp.  Hämoglobin  bezüglichen  Versuche  wurden  in 
der  Weise  angestellt,  dass  zu  einem  Gemenge  von  Gun- 
jaktinktur und  wenigen  Tropfen  ozonisirteu  Terpentbin- 
öls  zuerst  etwas  neutrales  oder  schwach  basisches  Chinin 
resp.  die  sonst  benutzten  Versuchssubstanzen  und  dann 
einige  Tropfen  Blut  oder  Hämoglobin  in  schwacher  koh- 
lensaurer Natronlösung  zugefügt  und  die  Zeit  der  Bläu- 
ung  des  Guajakharzes  gegenüber  einem  nicht  mit  Chinin 
u.  8.  w.  versetzten  Präparate  beobachtet  wurde. 

Du  bone  (7)  glaubt  dio  Angabe  von  Monte  verdi  für 
richtig  halten  zu  müssen,  dass  das  Chinin  nach  Art  des 
Secale  coruutum  auf  den  Uterus  wirke,  theils  im  Hin- 
blick auf  die  excitomotorische  Action  des  Medicaments  auf 
das  motorische  Nervensystem,  theils  weil  er  bei  einer 
an  Malariafieber  leidend,  n Gravida  nach  dem  Gebrauche 
von  0,6  und  0,75  Grm.  Contractionen  des  Uterus  cintre- 
ten  sah,  die  später  bei  Anwendung  von  1,4  Grm.  pro 
die  noch  deutlicher  hervortraton,  ohne  jedoch  eino  Früh- 
geburt herbeizuführen.  I).  nimmt  an,  dass  zur  Zeit  der 
Geburt  I — 1,5  Grm.  Chinin  bei  Inertia  uteri  in  kurzen 
Intervallen  angewendet  günstige  Dienste  leisten  und  na- 
mentlich als  Stypticum  bei  Metrorrhagieen  in  dicscrPeri- 
ode  dienen  könnte,  umsomehr  als  er  in  einem  schweren 
Falle  von  Epistaxis  durch  Anwendung  von  325  Cgm. 
in  24  Stunden  Lehensrettung  erzielt  zu  hahen  glaubt. 
Bei  Blutungen  soll  sich  Chinin  besonders  bewähren, 
wenn  solche  aus  verschiedenen  Organen  bei  derselben 
Person  zu  verschiedenen  Zeiten  auftreten,  wo  sie  nach 
I>.  häufig  Folge  von  Malaria  sind. 

Ueber  die  An  wendungs  weisen  des  Chininsul- 
fats spricht  sich  Delioux  (13)  in  einem  ausführlichen 
Artikel  aus,  worin  er  als  einfachste  Methode,  den  Ge- 
schmack des  Mittels  zu  umgehen,  dio  Anwendung  in 
Oblaten  empfiehlt,  dio  derjenigen  in  Pillenfortn  wegen 
minder  rascher  Lösung  zumal  alter  Pillen,  vorzuziehen 
sei.  Als  Pilleuconstituens  benutzt  crSympus  oder  Extr. 
corticis  Aurantii,  wodurch  die  aggressive  Wirkung  des 
Mittels  auf  die  Magennerven  verhütet  werden  soll,  welche 
am  besten  durch  Nachtrinkenlasscn  von  Citronensäure 
oder  Weinsäurelimonade  beseitigt  werde.  Das  Auftreten 
von  Gastralgieen  nach  Chiningebrauch  stellt  er  übrigens 
in  Abrede,  da  diese  Folge  der  Sumpfkachcxie  seien.  In 
Fällen,  wo  der  Magen  das  Mittel  nicht  tolerirt,  reicht 
D.  dasselbe  mit  Opiumcxtract  oder  Morphin,  wodurch 
auch  die  antitypische  Wirkung  unterstützt  wird  und  na- 
mentlich bartuäckige  Neuralgieen  beseitigt  werden  (Cbin. 
sulf.  0,6,  Extr.  Opii  0,05,  Extr.  Valerian,  9.  5.  ut  f.  pilul. 
6.  Auf  dreimal  einige  Stunden  vor  dem  Anfälle  zu 
nehmen),  wie  auch  bei  solchen  Personen,  die  nach  Chi- 
nin stets  Diarrhoe  bekommen  und  bei  den  nervösen 
(pernieiösen)  Formen  von  Intermittens  diese  Combination 
besonders  gut  erscheiut  Den  von  der  Pharmokopoe 
für  Kinder  empfohlenen  sehr  bittem  Siropc  de  Sul- 
fate de  quinine  hält  D.  nicht  für  zweckmässig.  Für 
die  von  ihm  sehr  befürwortete  Anwendung  in  Lösung 
hält  er  den  Zusatz  von  Eau  de  Rabel  (Haller sebem 
Sauer)  oder  von  Weinsäure  (1,2  Grm.  auf  1 Grm.  Chinin- 
sulfat), welcher  er  Acidum  citricum  suhstituirt  wissen 
möchte,  für  zweckdienlich  und  weist  darauf  hin,  dass  in 
einzelnen  Gegenden  Frankreichs  Lösung  von  Chininsul- 


fat in  Branntwein  ein  beliebtes  Volksmittel  gegen  Intor- 
mittens  ist.  Die  Darreichung  in  Kaifceaufguss,  dem  D. 
einige  Tropfen  Citronensaft  zusetzt,  stark  mit  Milch  und 
Zucker  versetzt,  empfiehlt  er  warm  bei  Kindern  und 
giebt  dieselbe  Mischung  auch  bei  Hemicranie  und  nervö- 
sem Kopfschmerz  lohne  Zucker).  Die  Subcutaninjection, 
wobei  er  das  Chininuni  bisulfurieum  angewendet  wissen 
will,  hält  D.  wegen  ihrer  bekannten  Inconvenienzen  nur 
für  indicirt  hei  unbesiegbarer  Intoleranz  des  Magens  ge- 
gen Chinin,  bei  Fieberanfällen,  die  sich  mit  Erbrechen 
complicircn,  wo  Chinin  zum  Coupiren  derselben  gegeben 
werden  soll,  bei  Intermittens  perniciosa,  wo  dio  Einfüh- 
rung eines  Medicaments  durch  den  Mund  unmöglich  ist 
oder  (bei  choleriformen  Anfällen)  die  Resorption  im  Darm 
darnioderlegt  oder  bei  typischen  Neuralgieen  (in  der  Nähe 
des  Nerven).  Chiuinclystiere  werden  als  den  Supposito- 
rien  nachstehend  bezeichnet,  weil  erstere  nicht  beibebal- 
ten  werden  und  oft  Colikeu  hervorrufen,  was  durch  Zu- 
satz von  Laudanutn  verhütet  wird;  Stuhlzäpfchen  aus 
Cacaobutter  schmelzen  im  Mastdarm  langsam  und  müs- 
sen erhebliche  Zeit  vordem  Anfalle  gegeben  werden. — 
D.  empfiehlt  in  Fiebergegenden  Wechsel  des  Präparates 
an,  wenn  Chininsulfat  nicht  gehörig  wirkt,  oder  dasselbe 
in  oiuem  Chinadecoct  oder  Cbinawein  zu  geben,  deren 
Tanningehalt  keineswegs  die  Action  verringert.  Bei  ge- 
wöhnlichen Fällen  von  Wechselfieber  fand  D.  0,5 — 1 
Grm.  stets  genügend,  bei  pernieiösen,  wo  er  mit  1 Grm. 
beginnt,  3 Grm.  pro  die,  während  er  auf  den  Antillen 

4- 6  Grm.  und  mehr  bei  Malariafiebem  und  gelbem  Fie- 
ber anwenden  sah.  D.  reicht  das  Chininsulfat  bei  leerem 
Magen  und  giebt  Vinum  Chinae  zur  Nachcur  oder  pro- 
phylactisch.  Bei  Rheumatismus  acutus  und  anderen 
Krankheiten,  wo  kein  septisches  oder  pernieiöses  Ele- 
ment zu  bekämpfen  ist,  soll  man  nach  D.  nicht  über 
1 Gramm  steigen. 

Nonat(6)  stellt  als  Hauptregel  bei  Dosirung  des  Chi- 
ninsulfats in  der  Behandlung  einfacher  Intermittens  auf, 
dass  dieselbe  nach  der  Intensität  des  Falles,  dem  Ty- 
pus, der  Dauer  der  Aflection  und  dem  Zustando  der 
Milz  zu  regeln  sei,  dass  es  aber  unumgänglich  nöthig 
sei,  das  Chinin  bis  zum  Schwinden  des  Milztumors, 
fortzugeben  und  bei  den  intensiveren  Fällen  z.  B.  zuerst 

5 —  6 Tage  lang  1,5  Grm.,  dann  5 weitere  Tage  1 Grm. 
und  hierauf  dieselbe  Zeit  hindurch  0,5  Grm.,  endlich 
eben  so  lango  0,35  Grm.  zu  geben,  in  der  ganzen  Be- 
handlungszeit aber  kräftige  Nahrung  zu  reichen.  Bei 
bestehender  Digestionsstörung  räth  er  dringend  zu  Cly- 
sticrcn,  bei  Krankheiten  des  Magens  und  Mastdarms  zu 
Einreibungen  mit  Salbe  aus  7 Dr.  Schweinefett,  I Dr. 
Chininsulfat  und  J Dr.  Alkohol.  Diese  Behandlungs- 
weise führt  nach  N.  in  allen  Fällen  zum  Ziele,  wo  keine 
Complication  mit  Lienitis  vorliegt,  gegen  welche  Schröpf- 
köpfe in  der  Milzgegend  das  beste  Mittel  seien , wenn 
gleichzeitig  Chinin  in  angemessener  Gabe  gebraucht 
werde.  Arsenik  erklärt  N für  minder  brauchbar  als 
Chinin , weil  es  zwar  die  Diathese  und  Kachexie  beseitige, 
aber  nicht  die  Milz  verkleinere. 

Ueber  die  Nachtheile  zu  grosser  Gaben  Chi- 
nin giebt  Binz  (14-  ausser  einer  Zusammenstellung  ein- 
zelner älterer  Fälle  Mittheiluogen  ans  eigner  Praxis,  wor- 
aus hervorzuheben  ist,  dass  ein  72 jähriger  Mann,  der  in 
48  Std.  wegen  Trigenimusneuralgie  3,4  Grm.  cblorwasser- 
stofTsaures  Chinin  genommen,  über  leichten  Druck  in 
der  Blase  und  gelinden  krampfhaften  Schmerz  beim  Uri- 
niren  klagte,  welche  Erscheinungen  wie  gleichzeitig  auf- 
getretene Schwerhörigkeit  bald  nach  Aussetzen  des  Mit- 
tels schwanden.  Irritation  des  Magens  durch  grosse 
Gaben  scbwerlöslicher  Salze  in  Pulver  oder  Pillenform, 
zumal  durch  Chininsulfat,  führt  B auf  den  von  Manas- 
sein  nachgewiesenen  Mangel  au  freier  Säure  im  Magen- 
säfte, während  Fieber  besteht,  zurück.  Endlich  hebt  er 
nach  eigner  Erfahrung  hervor,  dass  es  Fälle  von  Pneu- 
monien giebt,  in  denen  Chinin  schadet,  weil  cs  deprirni- 
rend  auf  die  Herzaction  wirkt,  und  Dyspnoe  und  Cyanose 
hervorruft  oder  steigert,  und  dass  man  bei  organischen 
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Herzleiden  aus  demselben  Grunde  mit  dem  Medicamente 
vorsichtig  sein  müsse,  obschon  es  der  Digitalis  an  Ge- 
fährlichkeit nicht  gleichkomme.  Bezüglich  der  Wirkung 
auf  das  Herz  fand  ß.  durch  vorläufige  mikroskopische 
Untersuchungen,  dass  der  Inhalt  der  Muskelfaser  selbst 
geschädigt  wird  und  nicht  mehr  das  relativ  gleichmässige 
und  durchsichtige  Aussehen  der  unversehrten  Präparate 
darbietet. 

Unter  den  in  den  letzten  Jahren  (vgl.  Ber.  für  18G9 
und  1870  I.  3G3  und  3G9)  vielfach  beobachteten  Fällen 
von  Exanthemen  nach  dem  Gebrauche  me  die  i- 
nischer  Gaben  Chinin  gewährt  der  von  Hall  (11) 
mitgetheilte  dadurch  besonderes  Interesse,  dass  der  betr. 
Patient  rnännl.  Geschlechts  den  Ausschlag  zu  vier  ver- 
schiedenen Zeiten  nach  dem  Gebrauche  von  Chinaprä- 
paraten bekam,  das  erste  Mal  nach  wenigen  Dosen  Chi- 
natinctur,  als  Tonicum  gegeben,  wobei  der  behan- 
delnde Arzt  geradezu  Scarlatina  diagnosticirte,  dann 
3 mal  nach  dragirten  Cbininpillcn  (2mal  nach  6 und  1 mal 
nach  10  Gran  Chininsulfat),  und  dass  bei  diesen  Er- 
krankungen zwar  die  Form  des  Exanthems,  aber  nicht 
die  Allgemeinerscheiuungen  völlig  gleicliblieben.  So 
stellte  sich  nach  den  ersten  G Gran  ausser  dem  Brennen 
und  Jucken,  welches  das  unter  Anschwellung  zuerst  an 
den  Händen,  daun  an  den  Füssen  erscheinende,  am  3. 
Tage  auf  den  Kumpf  übergehende  und  vom  4.  Tage  an 
desquamirende  scarlatinöso  Exanthem  begleitete,  keine 
Störung  des  Befindens  ein;  nach  den  zweiten  6 Gran, 
welche  Pat.  15  Tage  später  nahm,  gingen  dem  Auftreten 
des  Ausschlages  starkes  Fieber  und  Schmerzen  in  den 
Gliedern  voraus,  die  Zunge  war  Anfangs  stark  belegt, 
später  roth,  und  die  Reconvalescenz  erfolgte  weit  lang- 
samer, indem  noch  in  den  nächsten  14  Tagen  wiederholt 
Jucken  und  Brennen  und  Recrudescenz  des  Ausschlages 
erfolgte;  nach  den  23  Tage  nach  den  zweiten  6 Gran 
genommenen  10  Gran  Chinin  begann  das  Leiden  mit 
einem  eigenthümlichen  Gefühle  in  der  Zunge,  worauf  bald 
hochgradige  Anschwellung  derselben,  so  dass  er  nicht 
schlucken  und  sprechen  konnte,  folgte,  ferner  Pulsbe- 
schleuuigung,  geistige  Excitation,  Ilitze  der  Haut  und 
Tremor  und  endete  wie  das  erste  Mal  (Exanthem,  De- 
squamation) in  5 Tagen. 

Pinto  (12)  tritt  gegen  die  Unschädlichkeit  grösse- 
rer Gaben  von  arsenigsaurem  Chinin  auf,  mit  welchem 
Bacf.lu  in  Rom  Malariakranke  , denen  er  in  wenigen 
Tagen  24-57  Gran  des  Präparates  verabreichte,  ge- 
heilt und  welches  derselbe  in  noch  grösseren  Dosen 
Hunden  ohne  toxische  Effecte  gegeben  haben  will. 
Nach  Pinto  kehrten  von  20  der  von  B.  behandelten 
Kranken  10  unter  Erscheinungen  von  Magenkatarrh 
und  theils  von  Arsenicismus  chronicus  in  das  Hospital 
zurück  und  dürfte  deshalb  grosso  Vorsicht  am  Platze 
sein. 

Nach  Mittheilungen  von  Jobst  (15)  bat  Machia- 
vf.lli  im  Mailänder  Militärspital  neue  Versuche  mit 
dem  bereits  früher  in  Italien  vielfach  gebrauchten  Cbi- 
noidinum  ritricum  angestellt,  welche,  ebenso  wie  in 
der  Berliner  Charite  vorgenommene,  für  die  grosse 
Brauchbarkeit  des  Mittels  als  Febrifugum  sprechen, 
das  allerdings  in  doppelter  und  dreifacher  Gabe  wie 
das  Cbininsulfat  zu  reichen  ist.  Machiavklli  giebt 
der  wässerig -alkoholischen  Solution  (5  Grm.  und  10 
Grm.  Alkohol  und  100  Wasser)  zur  Anwendung  den 
Vorzug,  da  diese  besser  als  wässerige  Lösung  vom  Ma- 
gen tolerirt  wird. 

Im  Militärspital  zu  Mailand  wurden  vom  1.  Jan.  1869 
bis  Juli  1870  mit  citrouensaurem  Chinoidin  251  Fälle 


von  Tertiana,  45  F.  von  Quartana,  47  von  Quotidiana, 
4 von  Quotid.  duplicata,  23  von  unregelmässigem  Typus, 
46  von  chrou.  Malaria  und  17  Ncuralgieen  geheilt;  bei 
8 Kranken,  wo  das  Mittel  innerlich  nicht  half,  durch 
subcutano  Injection  von  (3—4  Tage  hierdurch  fortgesetzt) 
täglich  8 Spritzen  (=1  Grm.)  einer  Lösung  von  4 Grm 
Chinoid.  citr.,  5 Cgrm.  Morph  acet.  in  50  Grm  Aq 
destill.  und  5 Grm.  Alcohol.  Bei  7 Berliner  Wechsel- 
fieberkranken  wurden  die  Anfälle  durch  4 Gaben  von 
0,5  Grm.  am  fieberfreien  Tage  coupirL 


Nachtrag. 

Brünulche,  A.,  Kinin  som  feberstiliende  Mlddel.  Ugtskr.  f.  Läger. 

B.  3.  Bd.  11.  8 273. 

Vf.  hat  die  Wirkung  des  schwefelsauren 
Chinins  auf  das  Fieber  in  einer  grossen  Reihe 
von  Fällen  untersucht.  Bei  Erwachsenen  wurde  1 Grm. 
in  zwei  Hälften  getheilt  (mit  einem  Zwischenraum  von 
2 Stunden)  in  Pillenform  gegeben,  bei  Kindern  30-G0 
Ctgrm.  als  Pulver  oder  in  Saft.  Das  Mittel  wurde  ge- 
wöhnlich während  des  Ansteigens  der  Körperwärme 
(Nachmittags  von  2-4  Uhr)  gereicht,  und  als  Indica- 
tion  betrachtete  er  eine  Körperwärme  von  39"  C.  zu 
dieser  Zeit.  1 Stunde  nachher  wurde  die  Temperatur 
wieder  gemessen.  — Im  Abdominaltyphus  hatte 
das  Chinin  eine  nicht  geringe  Einwirkung  auf  das 
Verhalten  der  Temperatur  und  zwar  in  günstiger 
Richtung.  Statt  der  Abendexacerbation  trat  eine  nicht 
geringe  Remission  ein,  und  die  Steigerung  der  Tem- 
peratur vom  nächsten  Morgen  bis  Mittag  wurde  etwas 
geringer,  aber  das  Sinken  der  Wärme  während  der 
Nacht  war  nicht  so  gross  wie  sonst,  besonders  bei 
Mittagstemperaturen  von  40"  C.  oder  darüber;  in  den 
ersten  14  Tagen  der  Krankheit  war  der  Abfall  der 
Wärme  von  Mittag  bis  Abend  etwas  grösser,  das  An- 
steigen von  Morgen  bis  Mittag  sowie  der  Abfall  von 
Abend  bis  Morgen  etwas  kleiner  als  die  Durchschnitts- 
zahl für  die  ganze  Krankheit;  nach  dem  14.  Tage  war 
nur  die  Nachtremission  grösser  wie  sonst.  Die  Be- 
obachtungen sind  nicht  so  zahlreich,  dass  sie  entschei- 
den können,  ob  das  Mittel  auch  die  Dauer  der  Krank- 
heit vermindern  kann.  — In  der  Pneumonie  war 
die  Wirkung  (auf  die  Abendexacerbation)  nicht  so 
deutlich  oder  constant,  und  die  Dauer  der  Krankheit 
wurde  gar  nicht  beeinflusst;  die  Defervescenz  war  in 
allen  Fällen  sehr  merklich,  mit  einem  Abfall  bis  nahe 
an  36",  vielleicht  als  eine  Warnung  gegen  die  Anwen- 
dung des  Mittels  an  den  Tagen,  da  die  Defervescenz 
erwartet  werden  kann , wodurch  man  möglicher- 
weise Collaps herbeiführen  könnte.  Bei  der  Gesichts- 
rose hatte  das  Chinin  gar  keine  deutliche  Einwirkung 
auf  die  Temperatur.  In  einem  Falle  von  acutem 
Gelenkrheumatismus  wurde  das  Mittel  an  4 
aufeinander  folgenden  Tagen  gegeben,  nachdem  die 
Mittagstemperatur  den  10.  Tag  der  Krankheit  41°  er- 
reicht hatte;  ein  bedeutendes  Sinken  wurde  erreicht, 
und  danach  trat  definitive  Bcsscrnng  ein.  Auch  in 
der  Lungenphthise  nnd  dem  Puerperalfieber 
erwies  das  Mittel  sich  nützlich,  um  die  Temperatur  in 
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Schranken  zu  halten.  - Unangenehme  Nebenwirkun- 
gen haben  sich  nie  gezeigt  und  Contraindicationen 
giobt  es  nicht. 

J.  C.  Lrhinann. 


Dycf.  Dockworth  (16)  hat  seine  Versuche  mit 
Ipecacuanha  und  Emetin  (vgl.  Ber.  1869  I.  361) 
fortgesetzt  und  zunächst  constatirt,  dass  auch  bei  sub- 
cutaner  Injection  die  Wirkungen  des  Emetins  hervor- 
treten. Das  Erbrechen  kann  dabei  ohne  deutliche 
Zeichen  von  Irritation  des  Magens  anftreten,  während 
bei  toxischen  Dosen  auch  hier  intensive  entzündliche 
Veränderungen  im  Darmcanal  sich  finden,  welche  um 
so  ausgesprochener  sind,  je  länger  die  Dauer  der  In- 
toxication  ist.  1 ^ Gran  essigsaures  Emetin  tödteten 
subcutan  eine  Katze  in  33  Stunden,  - Gr.  resp.  J Gr. 
Meerschweinchen  in  10  Min.  resp.  20  Std.  Bei  sehr 
grossen  Dosen  fand  rapide  Herzparalyse  statt;  im 
Uebrigen  fand  D.  die  schon  früher  beobachteten  Er- 
scheinungen (Lungenhyperämie  post  mortem,  Sinken 
der  Temperatur  und  Albuminurie).  Eine  besondere 
Wirkung  kleiner  und  grösserer  Dosen  Emetin  auf  den 
Blutdruck  ergab  sich  nicht.  Auf  die  Conjunctiva  ge- 
bracht, bedingte  sowohl  Pulv  Ipecacuanhae  als  Eme- 
tin Entzündung  der  Bindehaut  und  Hornhaut,  erstere 
mit  Oedem  verbunden,  welche  Erscheinungen  in  eini- 
gen Tagen  sich  verloren.  Bei  Application  auf  das 
Präputium  bedingte  Ipecacuanha  selbst  in  mehreren 
Standen  keine  Röthung  oder  Entzündung,  wohl  aber 
Emetin  (mit  nachfolgender  oberflächlicher  Ulceration 
und  Leistendrüsenanschwellung,  Linimentnm  Ipeca- 
cuanhae bringt  nach  D.  auf  der  Haut  einen  Ausschlag 
hervor,  welcher  von  dem  durch  Crotonöl  und  Brech- 
weinstein bedingten  verschieden  ist,  indem  es  kleine 
discrete  Pusteln  mit  einer  sehr  grossen  Areola  sind;  bei 
zu  starkemoder  zu  lange  fortgesetztem  Einreiben  rcsul- 
tiren  grosse,  missfarbene  Pusteln,  welche  schmerzhafte, 
langsam  heilende  Ulcerationen  mit  Narbenbildnng 
nach  sich  ziehen.  Auf  Stollon,  wo  einige  Wochen 
früher  Vesicatore  applicirt  wurden,  wirkt  dasselbe 
nicht  irritirend.  Mit  Emetinsalben  (1  : 120  Axungia) 
und  Lösungen  von  Emetin  in  Essigsäure  (1  : 120-60) 
konnte  D.  keine  Hautreizung  hervorrufen. 

Duckworth  erwähnt  zwei  von  Bowater  Vernon 
gemachter  Versuche,  gepulverte  Ipecacuanha  bei  Corneal- 
trübungen  und  Pterygium  spurium  zu  benutzen,  welche 
indes»  zu  so  hochgradiger  Ophthalmie  führten,  die  so 
heftige  Schmerzen  bedingte,  dass  er  das  Verfahren  wie- 
der verliess.  Auch  erwähnt  er  aus  dem  Droguengcschäfte 
von  Herrings  einen  Fall,  wo  ein  Arbeiterdurch  den  Staub 
der  Ipecacuanha  vorübergehend  fast  blind  war  und  dass 
Athembescbwerden  und  Kopfweh  fast  regelmässig  die 
Folge  des  Pulverns  von  Brechwurzel  sind. 

Was  dio  therapeutische  Anwendung  des  Emetins 
anlangt,  so  hat  D.  als  Brechmittel  innerlich  4'lT  Gr. 
in  v Std.  (bei  einer  Frau,  dio  vorher  nach  Gran 
erst  in  1 ^ Std.  erbrach)  von  Erfolg  gesehen,  subcutan 

Gr.  in  15  Min.;  bei  subcutaner  Application  ent- 
stand eine  Induration  der  Einstichsstelle.  resp. 
Gran  mehrmals  täglich  wirken  bei  Bronchitis  schleim- 


lösend wie  Vinnm  Ipecacuanhae,  das  in  seiner  expecto- 
rirenden  Wirkung  dem  Pulvis  Ipecac.  überlegen  ist, 
wahrscheinlich,  weil  die  Lösung  leichter  resorbirt 
wird.  Nausea  tritt  bei  kleineren  Dosen  der  Ipecacu- 
anha Präparate  besonders  dann  auf,  wenn  sie  nüch- 
tern genommen  werden.  Bei  Vomitus  gravidarum 
fand  D.  einige  Male  2-3  Tr.  Vinum  Ipec.  oder  ^ 
Gr.  Emetin  innerlich  von  Erfolg,  meist  jedoch  war 
Spiritus  Chloroformii  oder  Tinct  Gentianae  und  01. 
Menthao  von  besserer  Wirkung.  Bei  Embarras 
gastrique  empfiehlt  D.  eine  Verbindung  von  Ipecacu- 
anha und  Rheum  als  besser  wirkend  als  jede  Substanz 
für  sich.  5 Gran  Extr.  Iihei  comp,  mit  1 Gr.  Pulv. 
Ipec.  wirkt  ebenso  kräftig  stuhlbefördernd,  wie  10-15 
Gran  des  ersteren  für  sich.  Für  die  Anwendung  der 
Brechwurz  in  der  Ruhr  empfiehlt  D.  nach  den  Erfah- 
rungen von  Alkx.  Hunter  in  Belize  und  Will.  S. 
Eccles  in  Bombay  grosso  Dosen. 

llunter  giebt  bei  acuter  Dysenterie  zuerst  1 Scr.  Pulv. 
Ipecac.  in  etwas  Wasser  oder  in  3 Boli,  5 Stunden  spä- 
ter eine  zweite  Dosis  von  25  Gran,  denen  selten  eine 
3.  zu  folgen  braucht,  bei  starken  Schmerzen  und  Un- 
ruhe ein  warmes  Bad  um!  etwas  Opium;  bei  chronischer 
Dysenterie  ist  das  Verfahren  zu  angreifend.  Eccles 
giebt  4-6stündlich  \ Gran  Emetin  und  \ Gran  Morph, 
hydrochl.,  wovou  G — 12  Dosen  zur  Beseitigung  gewöhn- 
licher Ruhrfälie  genügen  oder  Ipecacuanha  in  Scrupeldosen 
uud  i Stunde  später  Morphin;  nebenbei  Milchdiät  Er- 
brechen kommt  bei  Ruhrkranken  nach  diesen  Dosen  sei« 
ten  vor,  wirkt  aber  der  autidysenterischen  Action  nicht 
entgegen. 

Bei  tnbercuiösen  Darmgeschwüren  versuchte  D. 
Ipecacuanha  (£Dr.  in  2 Unzen  Amylumdecoct)  im  Cly- 
stier  ohne  Erfolg.  Befriedigend  waren  dagegen  die 
Resultate  bei  Lungenblntungen  und  Ilacmoptysis,  wo 
D.  3 stdl.  12  Tr.  Vin.  Ipecac.  gab,  wie  auch  Godson 
dio  älteren  Erfahrungen  über  die  Anwendung  des 
Mittels  bei  Metrorrhagien  in  2 Fällen  von  Fibroma 
uteri  bestätigte.  Bei  chronischer  Urticaria  giebt  es 
nach  D.  kein  besseres  Mittel  als  -±  Dr.  Pulv.  Ipec. 
jeden  Morgen  oder  einen  am  den  andern  Morgen. 

Thomson  (17)  erklärt  das  Coffein  für  ein  kräfti- 
ges Touicutn  und  Stimulans,  das  die  Wirkung  des 
Chininhisulfats  und  des  Weines  in  sich  vereinige  und 
nach  Th ’s.  Erfahrung  sich  im  Depressionstadium  von 
Typhus,  Variola  und  Gangraena  senilis  in  Gaben  von 
1 -5  Gran  bewährte,  während  es  Freunde  desselben  für 
wertbvoll  bei  Migräne,  Neuralgieen,  Relapsiug  fever  und 
Meconismus  halten.  Um  Coffein  billig  zu  bereiten, 
schlägt  Th.  vor,  die  Axe  der  Kaffecbrenner  hohl  zu 
machen,  da  dasselbe  sich  vollständig  vor  vollendetem 
Rösten  verflüchtige  und  in  der  Röhre  versetze;  dem 
Aroma  des  Kaffees  werde  dadurch  in  keiner  Weise  ge- 
schadet, vielmehr  hebe  sich  dasselbe,  wenn  man  beide 
Axcn  des  Brenners  hohl  mache  und  durch  einen  Luft- 
zug die  empyreumatischon  Producte  entferno.  Th  er- 
hiolt  auf  diese  Weise  75  Gran  Coffein  aus  1 Pfund 
Caffee. 

13.  Menispermeae. 

1)  Bla«,  C.,  Sur  la  racharehe  de  la  plcrotoxine  dana  la  bi^re. 
Journ.  de  cblrole  m<d.  VI.  p.  396,  439.  1870.  — 2)  Dieruaiion 
de  la  note  dr  Mr.  Bonnewyn  sur  la  plcrotoxine  et  da  rappnrt 
de  la  eommisslon.  (jul  a ild  chargde  de  l'examen  delacommuni- 
cation  de  M.  Cb.  Blae  relative  Ala  recherclio  da  la  plcrotoxine 
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dam  la  biire.  Bull,  da  l'Acadamia  de  mc-l.  de  Belgique  V. 
p.  371. 

Blas  (1)  giebt  ein  neues,  die  früher  angegebenen, 
auch  das  von  Köhlkr  (vgl.  Ber.  für  1867  I.  487)  an 
Sicherheit  übertreffendes  Verfahren  zum  Nachweise 
von  Pikrotoxin  in  Bier: 

B.  verdunstet  etwa  6 Liter  des  zu  prüfenden  Bieres 
behufs  Verflüchtigung  des  Weingeistes  und  zur  Conccn- 
tration  der  Flüssigkeit,  übersättigt  den  Rückstand  nach 
dem  Erkalten  mit  Soda  und  schüttelt  ihn  2 mal  mit  1 to 
seines  Volumens  Aether  aus,  wodurch  das  Hopfenbitter 
oder  andere  Bitterstoffe,  nicht  aber  das  aus  alkalischer 
Losung  nicht  in  Aether  übergehende  Pikrotoxin,  entfernt 
werden,  macht  dauu  nach  Entfernung  des  Aethers  den 
Bierrückstand  sauer  und  schüttelt  nun  wiederholt  mit 
neuen  Mengen  Aether,  der  jetzt  das  Pikrotoxin  auf- 
nimmt und  dasselbe  beim  Verdunsten  als  stark  bitter 
schmeckende  Masse  hinterlässt.  Der  Rückstand,  der  nur, 
wenn  er  bitter  schmeckt,  untersucht  zu  werden  braucht, 
wird  im  Wasserbado  getrocknet  und  in  schon  verdünntem 
mit  einigen  Tropfen  Essigsäure  angesäuertem  Weingeist 
aufgenommen  und  die  filtrirte  Lösung  theils  auf  Uhr-, 
thoils  auf  Objectgläsern  verdunstet.  Erhält  man  so  keine 
charakteristischen  Krystalle,  so  wird  das  Verfahren  mit 
Alkohol  von  andrer  Stärke  ohne  Essigsäure  wiederholt, 
was  meist  zum  Ziele  führt,  während  man  sonst  nach 
dem  Vorschläge  von  Depaire  wieder  in  Weingeist  auf- 
löst, Wasser  und  etwas  Schwefelsäure  hinzusetzt,  im 
Wasserbade  den  Alkohol  verjagt,  filtrirt  und  mit  Aether 
ausschüttelt,  der  das  Pikrotoxin  im  reinsten  Zustando 
hinterlässt.  Die  Pikrotoxinkrystalle  sind  mikroskopisch 
daran  zu  erkennen,  dass  sie  einem  Fächer  ähnlich  sind, 
dessen  Strahlen  nach  dem  Ende  zu  meist  etwas  getheilt 
sind,  bisweilen  gleichen  sie  auch  einer  Weizengarbe. 
Als  weitere  Erkennungsmerkmale  dienen  die  Schwerlös- 
lichkeit im  Wassor  und  selbst  in  Aether,  die  Leichtlös- 
lichkeit im  Weingeist,  die  Bitterkeit  und  insbesondere 
die  physiologische  Rcaction  auf  Fische.  Die  chemischen 
Identitätsreactionen  hält  Blas  sämmtlich  nicht  für  cha- 
rakteristisch. Zur  physiologischen  Reaction,  wie  sie  zu- 
erst von  Depaire  vorgeschlagen  wurde,  setzt  man 
2 Fische  von  etwa  200  Grm.  Gewicht  in  zwei  mit  etwa 
2 Liter  Wasser  gefüllte  Gefässe  und  schüttet  in  das 
eine  die  Lösung  des  zu  prüfenden  Rückstandes,  welchen 
man  durch  Aufnahme  in  Weingeist  und  Kochen  mit 
Wasser  bis  zur  Verjagung  des  Alkohols  erhalten  hat, 
wonach,  wenn  derselbe  Pikrotoxin  enthält,  der  Fisch 
sich  nach  kurzer  Zeit  auf  den  Rücken  legt  und  stirbt. 
Lupulin,  welches  aus  alkalischer,  neutraler  und  saurer 
Lösung  in  Aether  übergeht,  aber  sehr  viel  Aether  bedarf, 
so  dass  es  durch  Schütteln  der  alkalischen  Lösung  mit 
Aether  nicht  völlig  beseitigt  wird,  wirkt  auf  Fische  nicht 
giftig  und  kann  eine  Abkochung  von  1 — 2 Gm.  Hopfen 
dem  Wasser,  worin  der  Fisch  schwimmt,  hinzugesetzt 
werden,  ohne  dass  dieser  afficirt  wird.  Von  Kokkels- 
körnern ist  mindestens  die  Abkochung  won  2 Grm.  ent- 
sprechend 0,0  Grm.  Pikrotoxin  erforderlich,  um  einen 
Fisch  von  200 — 300  Gramm  Schwere  in  10  Stunden  zu 
tödten  Da  zu  einem  Liter  Süssbier  höchstens  die  Ab- 
kochung von  1 Grm.  Kokkelskörnern  = 2i  Mgm.  Pikro- 
toxin gesetzt  werden  kann,  um  ein  Bier  von  erträglicher 
Bitterkeit  herzustellen,  müssen  mindestens  4 Liter,  besser, 
da  das  Bier  in  der  Regel  nicht  seine  ganze  Bitterkeit 
dem  Pikrotoxin  verdankt,  6 Liter  angewendet  werden, 
wenn  die  physiologische  Probe  Erfolg  haben  soll.  — 
Behält  das  Bier  nach  Ausschütteln  mit  Aether  in  saurem 
und  alkalischem  Zustande  noch  beträchtlich  bitteren  Ge- 
schmack, so  begründet  dies  den  Verdacht  auf  Salicin, 
Quassiin  oder  Menyanthin,  die  weder  aus  sauren, 
noch  aus  alkalischen  Lösungen  von  Aether  aufgenommen 
werden,  und  zu  deren  Nachweis  man  zuerst  mit  Blei- 
essig ausfällt,  das  mittelst  Schwefelwasserstoff  entbleite 


Filtrat  mit  Gerbsäure  versetzt,  den  entstehenden,  die 
Bitterstoffe  einschüessenden  Niederschlag  mit  Weingeist 
und  Bleioxydhydrat  erwärmt  und  nach  beendeter  Zer- 
setzung filtrirt,  worauf  an  dem  Filtrate  Specialroactioncn 
ausgeführt  werden  können 

Einfacher  als  das  Verfahren  von  Blas  erscheint  ein 
von  Depaire  in  einem  Berichte  an  die  belgische  Aka- 
demie über  die  Arbeit  von  Blas  vorgeschlagcnes,  wonach 
man  das  verdächtige  Bier,  ohne  es  zu  concentriren,  mit 
Kochsalz  (360  Grm.  pr.  Liter)  versetzt  und  schüttelt,  die 
dadurch  gefüllten  Extractivstoffe  und  resinösen  Materien 
abfiltrirt,  das  Filtrat  durch  2 maliges  Schütteln  mit 
Aether,  von  welchem  die  schwere  salzhaltige  Flüssigkeit 
weniger  zurückhält,  als  das  reiue  Bier,  erschöpft,  den 
Verdunstungsrückstnnd  des  Aethers  in  Weingeist  löst, 
die  Lösung  mit  etwa  15  C.-Centimeter  Wasser  und  eini- 
gen Tropfen  Schwefelsäure  versetzt,  dann  $ Stunde 
im  Wasserbade  erhitzt,  nach  dem  Erkalten  filtrirt,  nun 
mit  Aether  ausschüitelt,  die  ätherische  Lösung  verdunstet 
und  den  etwa  gebliebenen  bitteren  krystallinischen  Rück- 
stand nöthigenfalls  noch  einmal  aus  Weingeist  umkrystalli- 
sirt.  Diese  Methode  giebt  nach  Blas  zwar  bessere  Re- 
sultate als  die  Köhler’sche,  welche  grosse  Verluste  an 
den  Bleiniederschlägcn  und  der  angewendeten  Thierkohle 
nach  sich  zieht,  giebt  auch  das  Pikrotoxin  am  reinsten, 
eignet  sich  aber  nicht,  wenn  auch  auf  andere  Bitter- 
stoffe und  Alkaloide  Rücksicht  genommen  werden  soll 
und  ist  wegen  der  schweren  Filtrirharkeit  der  viscösen 
Bierkochsalzlösung  viel  mehr  zeitraubend  wie  die  in  einigen 
Stunden  ausführbare  Methode  von  Blas.  Bonne wyn 
(2)  wirft  dem  physiologischen  Nachweise,  der  von 
Depaire  ausschliesslich  angeweudet  wird,  Unsicherheit 
vor  und  will  namentlich  die  Reaction  mit  monohydra- 
tiseber  Schwefelsäure  angewandt  wissen. 

14.  Umbelliferae. 

I)  WM  II  ton,  Henry,  Ctset  of  poitoning  by  wtler  h cm  lock 
«ml  labtinmtn  C,*o  of  poOonlng  by  wtler  hemiork  nr  cow- 
btne  (Cicutt  vlroit).  I.tncct.  Hept.  16.  p 396.  (Vergiftung 
durch  eine  mit  Herbstiübeu  gekochte  Wurxel  von  4—5  Zoll 
Länge  und  etwa«  über  Daumendicke  von  tüttiiehem  Geecbmtck, 
wol-he  W.  wahrscheinlich  unrichtig  für  die  Wurxel  de«  Wasser- 
schierling» hält;  die  Krtchelmingen  [In  ^ Stunde  Schwindel, 
Trockenheit  im  8chlunde,  unstete  Bewegungen,  Geslchtatiuschun- 
grn  io  drr  Weite,  dass  alle  Gegenstände  bald  vor-,  bald  rück- 
wärts au  gehen  schienen,  Paralyse  der  Extremitäten  mit  Eingc- 
srhlafcnsein,  Todesangst  bei  Pula  von  90  Schlägen  und  helsaer 
Haut,  Pupillenerweiterung,  Halliieinationcn  und  Delirien]  deuten 
auf  Vergiftung  mit  Bllsenwurtel;  Genesung)  — 3)Dellonx 
deSavIgnac,  La  inyrrhe  et  sei  proprl^täs  thlrapentiqnes. 
Bull.  g4n.  de  Thcrap.  Deo.  15.  p.  4SI. 

Delioux  (2),  welcher  die  Myrrha  als  antikatarrha- 
lisches Mittel  dem  Theer  und  dem  Ammoniakgummi  ver- 
gleicht, fand  dieselbe  ohne  jeden  Einfluss  auf  die  De- 
fäcation  und  von  besonders  günstiger  Wirkung  bei 
schmerzhaften  Dyspepsien,  namentlich  bei  chlorotischen 
Gastralgien,  wo  gleichzeitig  mit  der  Besserung  auch  die 
bestehende  Amenorrhoe  gehoben  wird,  ohne  dass  jedoch 
der  Myrrha  ein  directer  Einfluss  auf  letztere  zukäme. 
Ferner  bewährte  sich  ihm  das  Mittel  hei  Bronchialka- 
tarrhen, sowie  bei  localer  Application  in  Vaginal-  und 
Utcriukatarrhen.  Zum  Verbände  von  Wunden  empfiehlt 
er  eine  10  pCt.  Lösung  von  Myrrha  in  Branntwein  mit 
oder  ohne  Zusatz  von  Campbor,  wobei  er  der  Myrrha 
schmorzlindcrnde  Wirkung  zusebreibt;  boi  Mundaffectionen 
ein  Collutorium  aus  4 Grm.  Myrrha  mit  30  Grm  Syr. 
Ratanhae.  Zum  inneren  Gebrauche  räth  er  einen  Via 
antigast  ralgique  ä la  myrrhe  an,  den  er  durch 
lOtägige  Maceration  von  20  Grm.  Myrrha  uud  15  Grm. 
Cort.  Aurantii  mit  1 Liter  Vin.  malacense  bereiten 
lässt,  wovon  3 mal  täglich  ein  Weinglas  voll  genommen 
wird. 
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15.  Berberideae. 

Phillip«,  Charles  D.  F.t  Pudopbitlum.  Praclitioner,  November 
p.  275. 

Nach  Phillips  bcdiugt  Podophyllin  als  Laxans  nur 
sehr  spät  seine  Effecte,  indem  oft  erst  am  2.  Tape  reich- 
licher Stuhlgang  erfolgt,  auch  bedingt  es  oft  Schmerzen 
und  Koliken  in  der  Dauer  von  1 — 2 Tagen,  weshalb 
eine  Verbindung  mit  Extractum  Hyoscyami  zweckmässig 
ist.  Es  wirkt  nicht  antipyretisch,  doch  leistet  cs  im 
ersten  Stadium  des  Typhus,  wenn  Kopfcongestionen  und 
Obstipation  ein  mildes  Laxans  erfordern,  in  wenigen 
Dosen  von  Gran  alle  6 — 12  Stunden  (nicht  höher, 
weil  sonst  leicht  Darmentzündung  entstehen  kann»  Gün- 
stiges. Ebenso  hält  es  zu  \ — V,  Gr.  alle  4 — 6 St.  oft 
Diarrhoe  und  Erbrechen  bei  Gastroenteritis  an  und  kürzt, 
insbesondere  in  Verbindung  mit  Aconit,  die  Krankheits- 
dauer ab.  Bei  jungen  Kindern  und  Säuglingen  beseitigt 
cs  zu  V* — 'j2o  Gran  alle  (5  Stunden  in  kurzer  Zeit  let- 
tige  Stühle  und  bestehenden  Prolapsus  ani.  Bei  Dys- 
pepsie und  gestörter  Leberthätigkeit,  namentlich  bei 
chronischem  Erbrechen  nach  der  Mahlzeit  reichte  P.  das- 
selbe mit  Erfolg  Abends  und  Morgens  zu  *jio  Gran, 
bei  Hypochondern,  welche  bei  anscheinend  sonstigem 
Wohlbefinden  an  Insomnie  litteu,  zu  % Gran  Gstüudlich, 
bei  habitueller  Obstipation  mit  Kopfschmerz  zu  £ — V» 
Gran  Morgens  und  Abends. 

16.  Ranunculacae. 

1}  Schroff,  C.  v.  jun.  (Wien),  Beitrag  nur  Kenntnis«  des  Aconit 
Wien.  8.  68  pp.  — 2)  Duquotnol,  H. , De  l'econltlne  crysul- 
lisie.  (Etüde  chimlqtie)  Cotnpt.  rend.  1. XXIII.  3.  Jnlll.  17.  p.  207. 

— 3)  Grell»  Dt  et  Duquesnel,  Sur  1’ictioo  phyelologlque  de 

l'econiUBe  cry«t»]IU4e.  Ibid.  p 209.  Bull,  de  Tbirap.  Aoiit  p. 
492.  — 4)  Gray,  James  8t.  Clalr,  On  two  cates  of 

poisoning  by  «conlte.  Glasgow  med.  Jouru.  Aug.  p 492 

— 5)  Phillips,  Charles  Douglas,  Oa  the  action  of 
Aoonitum  Napellus.  Praclitioner  Apr.  p.  207.  — 6)  Vaud  er 
Bspt,  Victor  (Courtral),  De  l’Actie  1 grappes  (Cimicifuga 
nceuoii).  Jouru.  do  mdd.  de  Brux.  Janv.  p.  30.  — 7) 
Schmitt,  Brn,  Lut  Barr&ciuie  pourprle.  Esqulsse  bo- 
taulque,  chlmique  et  pharmareutlque.  Gas.  mid.  do  Strasbourg. 
7.  p.  77.  (Oboe  raedlcinische  Bedeutung). 

C.  v.  Schroff  jun.  (1)  liefert  einen  weiteren  Bei- 
trag zur  Kenntniss  der  Wirkung  der  Aconitum-Arten, 
welcher  die  blaublühendo  Varietät  von  Aconitum  Ly- 
coctonum  and  die  in  der  letztgenannten  Stnrmbntart 
befindlichen  Alkaloide,  daneben  auch  einige  Chinesi- 
sche Aconitarten  zum  Gegenstände  hat.  Von  der  erst- 
genannten Pflanze,  welche  auch  als  Aconitum  sop- 
tontrionale  Koelle  bezeichnet  wird,  diente  die  im 
August  1868  bei  einem  Ausfluge  von  Christiania  nach 
Ringerike  in  der  Schlucht  Krogkleven  von  Schroff 
selbst  gegrabene  Wurzel,  die  in  morphologischer  Be- 
ziehung von  der  gelben  Lycoctonumwurzel  nicht  ab- 
weicht, zum  Ausgangspunkte  der  Untersuchung,  wel- 
che mit  daraus  bereiteten  alkoholischem  Extracte  von 
grünlich  bräunlicher  Farbe  und  ekelhaft  bittenn  aber 
nicht  scharfem  Geschmacke,  das  bei  ljährigerAufbewah-- 
rung  massenhaft  Zuckorkrystalle  ausgeschiedon  hatte, 
an  Fröschen,  Kaninchen  und  Menschen  (Krueo)  an- 
gestellt wurden  und  zu  dem  Hauptergebnisse  führten, 
dass  die  nordische  Wurzel  entschieden  stärker  als 
die  früher  von  dem  Vater  des  Verf.  toxikologisch  ge- 
prüfte gelbe  Varietät  von  Aconitum  Lyeoctonum  wirkt, 
obschon  sie  dieselben  Symptome  hervorruft,  welche 
namentlich  die  Abwesenheit  der  Darmreiznng  und  der 


Salivation  von  der  Vergiftung  mit  Aconitum  ferox 
unterscheiden. 

Bei  Fröschon  bedingten  kleinere  Dosen  (2  Cgm.  sub- 
cutan)  Parese  und  Sistiren  der  Respiration,  sowie  Nar- 
kose, grössere  (10  — 20  Cgm.)  totale  Lähmung  der  Extre- 
mitäten und  rapides  Sinken  der  Herzthätigkeit:  das 
Rückenmark  wird  nicht  direct  afficirt,  Reflexe  finden, 
sobald  ein  Körpertheil  von  der  Zufuhr  des  vergifteten 
Blutes  abgeschnitten  ist,  noch  lange  nach  völliger  Para- 
lyso  des  übrigen  Körpers  statt;  die  Sensibilität  bleibt 
lange  erhalten,  während  das  Herz  schon  frühzeitig  af- 
ficirt wird,  ehe  dio  selbstständige  Bewegung  vernichtet 
wird.  Bei  Kaninchen  wirken  5 Cgm.  intern,  1 Cgm. 
subcutan  letal  und  zeigt  sich  die  Wirkung  als  rein  nar- 
kotische, die  sich  namentlich  in  don  protrahirteren  Fällen 
in  der  universalen  Schwäche,  die  bisweilen  nach  an- 
scheinender Besseruug  wieder  intensiver  recidivirt,  zu 
erkeuuen  giebt,  und  worauf  entweder  Rückkehr  zur  Norm 
oder  unter  mehr  oder  minder  heftigen  Krämpfen  und 
hochgradiger  Dyspnoe  der  Tod  folgt ; der  Puls  ist  in 
den  meiston  Fällen  ansehnlich  verlangsamt,  mitunter 
vorher  stark  beschleunigt,  die  Resp.  krampfhaft,  abdo- 
minal, am  mühsamsten  erst  nach  dem  Eintreten  der 
Convulsionen,  die  Pupille  zwischen  Erweiterung  und 
Verengung  wechselnd,  die  Temp.  constant  vermindert, 
die  Secretionen  meist  nicht  beeinflusst,  ein  bestimmtes 
zeitliches  Verhalten  zwischen  dem  Aufbörcn  der  Herz- 
töne und  der  Respiration  nicht  vorhanden.  Bei  der  Sec- 
tiou  fand  sich  das  Herz  sofort  nach  dem  Tode  ganz  un- 
beweglich, doch  traten  nach  Eröffnung  des  Herzbeutels 
meist  nach  einiger  Zeit  spontan  in  grösseren  Pausen 
kleino  wurmförmige  Contractionen  in  beiden  Ventrikeln, 
seltener  im  rechten  allein,  ein;  mechanische  und  elek- 
trische Reizung  bewirken  nur  unvollständige  Contraction, 
welche  im  rechten  Ventrikel  viel  länger  als  im  linken 
auhält;  die  Nerven  verlieren  ihre  Reizbarkeit  eher  als  die 
Muskeln;  das  Gehirn  meist  blutarm,  die  Lungen  blass, 
collabirt,  nicht  emphysematos,  das  rechte  Herz  stark 
mit  flüssigem  Blute  gefüllt,  Magenschleimhaut  (bei  inne- 
rer Application)  blass,  Dünndarm  entweder  ebenso  oder 
byperämisch.  Bei  Km  eg  brachte  1 Dgm.  ausser  etwas 
Verminderung  dor  Pulsfrequenz  keine  Veränderung  des 
Befiudens  hervor;  2 Dgm.  machten  den  Herzschlag 
krältiger  und  langsamer,  und  bewirkten  ausserdem  drü- 
ckendes Gefühl  in  der  Kopfschwarte,  leichte  Eingenom- 
menheit des  Kopfes,  Gefühl  von  Völle  im  Magen  und 
Entleerung  hellen  Harns;  3 Dgm,  dieselben  Erscheinun- 
gen neben  Irregularität  und  Kleinheit  dos  Pulses.  Pu- 
pillenveräudcrung  fand  niemals  statt. 

Ferner  prüfte  Schroff  jun.  verschiedene  Sorten 
von  HöBSCHMANN’schem  Napellin  and  das  Lycoc- 
tonin  desselben  Verfassers  mit  den  Resultaten,  dass 
die  unter  dem  Namen  Napellin  im  Handel  vorkom- 
menden Präparate  in  ihrem  chemischen  Verhalten  und 
namentlich  in  Betreff  der  Intensität  der  Wirkung  sehr 
von  einander  abweichen,  dass  die  älteren  Napellin- 
präparate  beim  Menschen  und  bei  Warmblütern  qua- 
litativ dem  deutschen  Aconitin  gleich  wirken,  aber 
schwächer  sind,  bei  Kaltblütern  nicht  lähmend  auf 
das  Herz  wirken,  dass  Lycoctonin  in  eben  derselben 
Weise,  aber  noch  schwächer  als  das  schwächste  Na- 
pellin wirkt,  und  dass  beide  Alkaloide  weder  isolirt 
noch  in  Verbindung  mit  einander  die  toxische  Wir- 
kung dor  Lyeoctonum- Wurzel  zu  erklären  im  Stande 
sind.  Die  Erklärung  der  differenten  Wirkung  verschie- 
dener Sorten  von  Napellin,  von  welchen  S.  drei  Arten 
prüfte,  dürft  darin  zu  suchen  sein,  dass  das  ältere, 
vollkommen  weisse  Napellin  (von  Merck  bezogen) 
den  von  HCbschmasn  aus  Aconitum  Napellus  dargo- 
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stellten  Stoff  dieses  Namens  betrifft,  während  die  neu- 
eren (von  Merck  und  Gehe)  mit  einem  Stich  ins 
Gelbe  oder  Röthliche  das  aus  Lycoctonum  dargesellte 
und  Acolyctin  genannte,  später  von  H.  mit  dem  Na- 
pellin  identificirte  Alkaloid  darstellen. 

Bei  Krueg  brachten  3 Cgm.  älteres  Xapellin  bittere, 
zusammenziehende  Geschmacksempfindung,  an  der  Zun- 
genspinzc  i Std.  anhaltend,  in  20  Min.  Eingenommen- 
heit des  Kopfes,  schwach  brennendes  Gefühl  im  Oeso- 
phagus, Sinken  des  Pulses  um  4 Schl-,  nach  30  Min. 
leises  Klopfen  in  den  unteren  Schneidezähnen,  Stechen 
am  1.  Scheitel,  Drücken  über  dem  Stirnbein,  nach  40 
Min.  Klopfen  au  der  Incisura  supraorbital is  und  am  Fo- 
ramen  infraorbit.  sin.,  Kälte  der  Wangen  und  Brech- 
neigung, nach  75  Min.  Prickeln  auf  der  Stirn  und  den 
Lippen,  weiteres  Sinken  des  Pulses,  später  Kriebcln  am 
ganzen  Körper,  massige  Pupillenerweiterung  hervor,  nach 
4 Std  bestand  Abgeschlagenheit  und  Mattigkeit.  Bei 
Kaninchen  zeigte  sich  das  Acolyctin  3fach  schwächer 
als  das  Napellin;  4 Dgrm.  Napellin  tödlct  Kaninchen  in 
42  Min.  Lycoctonin  bedingte  bei  Menschen  zu  5 Cgrm. 
ausser  etwas  Erhöhung  der  Pulsfrequenz  keineSymptome; 
bei  Kaninchen  wurde  dasselbe,  daneben  vorübergehende 
Erschwerung  und  Verlangsamung  der  Resp.  und  Pupil- 
lenerweiierung  constatirt;  bei  Fröschen  schlägt  das  Herz 
noch  Tage  lang  fort. 

Nach  dem  von  Dkagendorff  angegebenen  Ver- 
fahren gelang  es  Schroff  aus  dem  Extr actum 
Aconiti  septentrionalis  eine  sowohl  von  der 
HöBSCMMANN'scben  Lycoctonum-Alkaloiden  als  vom 
Aconitin  verschiedene  neue  Base  darzustellen,  welche 
krystallisirt,  einen  rein  bittern  Geschmack  ohne  Schärfe 
besitzt,  genau  dieselben  Vergiftungserscheiuungen  be- 
dingt, aber  viel  intensiver  giftig  ist  als  das  — dem 
deutschen  Aconitin  in  seiner  Giftigkeit  — gleiche 
Extract.  Von  letzterem  tödteten  2 Dgm.  Kaninchen 
in  43  Min.,  dagegen  2 Cgm.  der  unreinen  Krystallo 
des  Alkaloids  in  21  Min.,  0 Mgm.  in  83  Min. 

Nach  dem  Verfahren  von  Dragendorff  aus  Extrac- 
tum  Aconiti  Napelli  dargestelltes  Aconitin  ist  stärker 
giftig  als  das  im  Ilandel  befindliche  deutsche  Acouitin, 
was  es  einer  Beimengung  von  Pscudaconitin  zu  erslerem 
zuschreibt.  Das  aus  böhmischen  Knollen,  welche  auf 
Urgebirgc  gewachsen  waren,  bereitete  alkoholische  Ex- 
tract war  ebenso  wirksam  wie  das  aus  vou  Kalkalpen 
stammenden  Wurzeln  bereitete.  Vor  33  Jahren  in  Slcyer- 
mark  gesammelte  Napellusknollen  lieferten  ebenfalls  ein 
wirksames  Extract,  das  zu  1,6  Grm.  Kaninchen  in  24 
Std.  unter  den  gewöhnlichen  Erscheinungen  tödtete  — 
Zwei  ältere  Präparate  von  Morson’s  Aconitine  pure 
fPseudaconitin)  erwiesen  sich  intensiv  giftig,  und  zwar 
ein  krystallinüches  noch  etwas  stärker  als  ein  amorphes, 
indem  von  letzterem  ein  Kaninchen  in  20,  von  ersterem 
ein  stärkeres  Thier  schon  in  14  Min.  getödtet  wurde. 

Ferner  beschreibt  8.  4 Arten  in  China  medici- 
nisch  verwendeter  Aconitumknollen,  von  denen  er  die 
eine,  dem  von  Hanbuby  beschriebenen  Chucu-woo 
entsprechende,  von  Tatarinov  von  Aconitum  japoni- 
cum  abgeleitete,  im  Bau  den  Napellusknollen  analoge, 
aber  eiförmige  und  weniger  stark  mit  Längsrunzeln 
versehene  auch  zu  toxikologischen  Untersuchungen  ver- 
wendete, wonach  dieselbe  stärker  giftig  als  die  Tubera 
Aconiti  Napelli  wirkt,  indem  ein  alkoholisches  Extract 
zu  0,8  Grm.  Kaninchen  schon  in  15,  das  Napellusex- 
tract  in  derselben  Gabe  erst  in  22  Stunden  tödtet. 
Mit  denübrigon,  worunter  sich  auch  das  von  Hanbliiy 


beschriebene  Tsaou-woo  befindet,  konnten  Versuche 
nicht  gemacht  werden. 

Mit  einem  aus  der  Wurzel  von  Aconitum  Napellus 
dargestellten  krystalliuischen  Alkaloide,  das  von  den 
bisher  aus  diesen  gewonnenen  Substanzen  verschieden 
sein  soll  und  dem,  um  es  von  diesen  zu  differenziren, 
der  Name  Aconitine  crystallisee  beigelegt  ist, 
haben  Gkkhant  und  Duquesnkl  (3)  unter  Cl. 
Bernard  Versuche  an  Fröschen  und  Kaninchen  an- 
gestellt, wonach  dasselbe  in  kleinen  Dosen  (Tlff  Mgm. 
beim  Frosch  subcutan , 1 Mgm.  beim  Kaninchen  bei 
künstlicher  Respiration)  nach  Art  von  Curare  die 
Nervenendigungen  primär  lähmt,  ohne  die  Herzaction 
zu  afficiren,  während  nach  grossen  Dosen  (1  Mgm. 
subcut.  beim  Frosch)  Herzstillstand  und  Hemmung  der 
Circulation  eintritt,  wobei  in  Folge  des  gehinderten 
Zuflusses  des  Giftes  die  Lähmung  derNervenendungen 
nicht  zu  Stande  kommt. 

Zur  Casuistik  der  Aconitvergiftung  bringt 
Gray  (4)  zwei  neue  glücklich  verlaufene  Fälle,  in  wel- 
chen ausser  Brechmitteln  Tinctura  nucis  vomicae  mit 
Excitanticn  in  Anwendung  kam;  die  Symptome  begannen, 
bei  dem  einen  Vergifteten,  einer  6 Tage  vorher  entbun- 
denen Ziebamme,  welche  70  Minims  genommen  hatte, 
schon  nach  5 Min.  mit  dem  eigentümlichen  Gefühl  von 
Absterben  und  Knebeln  in  Lippen,  Zunge  und  Kehle, 
das  an  Intensität  zunahm  und  auch  auf  Finger,  Arme, 
Beine  und  Gesicht  überging,  sowie  mit  Schwere  im 
Epigastrium,  wozu,  trotz  dargereichtem  Brechmittel  Pu- 
pillencrweiterung,  Unfähigkeit  zu  sehen,  Blässe  von  Ge- 
sicht und  Lippen,  unregelmässige,  aussetzende,  bisweilen 
seufzende  Respiration,  sehr  irregulärer  und  schwacher 
Horzschlag  und  P.  von  56  Schlägen,  copiöser  Scbweiss 
nnd  Gänsehaut,  besonders  an  den  Beinen,  auch  Vomi- 
turitioucu  (in  Folge  des  Brechmittels)  sich  gesellten, 
später  auch  ein  eigentümliches  ziehendes  Gefühl  in  der 
Haut  und  in  den  Muskeln  der  Extremitäten,  Zucken  an 
den  Gesichtsmuskeln,  Schlingbeschwerden  und  Störungen 
der  Articulation ; nach  Darreichung  der  Brechnusstinctur 
Besserung  des  Pulses,  nach  7 Stunden  Schwinden  der 
Mydriasis  und  der  Sehstörung,  Eintritt  regelmässigerer 
Respiration;  dasKriebeln  in  den  Fingerspitzen  und  Erschöp- 
fung dauerte  noch  bis  zum  folgenden  Tage.  Identisch, 
aber  minder  stark  waren  die  Symptome  in  dem  2.  Falle, 
wo  ein  Manu  50  Minims  derselben  Tiuctur  genommen 
hatte. 

Therapeutisch  sah  Phillips  (5)  Aconitstets  iudicirt 
im  ersten  Stadium  von  entzündlichem  Fieber,  Pneumonie, 
Pleuritis  u.  s.  w.,  ehe  plastisches  Exsudat  sich  gebildet 
hat,  wo  es  bei  frühzeitiger  Anwendung  die  Pulsfrequenz 
berabsetzt,  profuse  Perspiration  bedingt  und  die  Tempe- 
ratur rasch  zur  Norm  zurückführt.  Letzteres  geschah  in 
0 Fällen  von  Pleuropneumonie  5 mal  vor  48  Stuuden 
nach  dem  Frostanfall  und  stets  vor  dem  6.  Tage,  in 
einzelneu  Fällen  sank  nur  die  Temperatur,  während  der 
Puls  hoch  blieb.  Nach  vollendeter  Exsudation  fand  P. 
das  Mittel  ohne  Einfluss  auf  das  bereits  gesetzte  Exsu- 
dat Ferner  leistete  ihm  Aconit  gute  Dienste  bei  An- 
gina simplex  und  tonsillaris,  gogen  kitzelnden  Husten- 
-reiz  bei  Pharynx-  und  LungenafTectionen,  bei  Asthma, 
Croup,  Haemoptysis  und  Epistaxis,  Coryza  und  einfachem 
Katarrh.  Bei  Rheumatismus  acutus  soll  Aconit  im  Anfänge 
dargereicht  Schmerzen  und  Anschwellung  mindern,  die 
Dauer  des  Fiebers  verkürzen  und  in  der  Regel  das  Ent- 
stehen von  HerzafTectioueu  vorhüten;  hier  empfiehlt  sich 
auch  dio  locale  Anwendung  eines  Emplastnun  Aconiti 
an  den  Gelenken.  Bei  Hirnbyperämie,  nicht  bei  eigent- 
licher Apoplexie  ist  es  nach  P.  das  beste  Mittel,  muss 
dagegen  in  allen  Fällen  von  Apoplexie,  wo  Neigung  zu 
Syukope  besteht,  Blässe  des  Gesichts,  schwacher,  inter- 
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mittirender  Puls  und  kühle,  feuchte  Ilaut  bestehen,  so 
lange  vermieden  werden,  bis  eintretende  zu  starke  Re- 
action  den  Gebrauch  des  Mittels  indicirt.  Bei  Palpi- 
tation  in  Folge  einfacher  Hypertrophie  des  linken  Ven- 
trikels fand  P.  es  von  gutem  Erfolg,  erklärt  es  dagegen 
bei  Herzhypertrophie  mit  KlappeninsufTicienz  für  schäd- 
lich. Bei  plötzlicher  Unterdrückung  der  Menses  im  Ver- 
laufe derselben  ruft  Aconittinctur  bei  gleichzeitigem 
warmen  Verhalten  zu  1 Tropfen  alle  \ — 1 Stunde  vor- 
abreicht dieselben  meist  innerhalb  8 Stunden  wieder 
hervor. 

Weiter  fand  P.  das  Mittel  bei  Peritonitis  puerperalis 
(bei  gleichzeitiger  Anwendung  von  Ol.  Ricini  und  warmen 
Kataplasmen ),  bei  Mania  puerperalis  mit  starken  febrilen  Er- 
scheinungen, endlich  auch  bei  Puerperalconvulsionen,  wo 
er  überall  in  der  ersten  Stunde  alle  10— 15  Min.,  später 
| oder  1 stündlich  bis  zum  Falleu  des  Pulses,  von  wo 
ab  die  Intervalle  vergrössert  wurden,  1 — 2 Tropfen  Aco- 
nittinctur verabreicht.  In  13  Fällen  von  Erysipelas  und 
Phlegmone  mit  athenischem  Character  bewirkte  Aconit 
t ausschliesslich  benutzt,  binnen  5Tagen  Heilung.  Weiter  em- 
pfiehlt P.  das  Medicament  bei  Dysenterie  mit  heftigem 
Fieber  und  starken  Schmerzen  vor  der  Stuhlentleeruug, 
welche  letzteren  dadurch  abnehmen,  während  er  es  bei 
Typhus  nicht  antipyretisch  wirkend  fand  und  bei  Scar- 
latina  und  Morbilli  keinen  constauten  Erfolg  hatte. 

Vander  Espt  (6)  bespricht  die  physiologische  und 
therapeutische  Action  von  Cimicifuga  racemosa 
und  dem  daraus  dargesf eilten  Resinoide  C i in ici fugin 
(Macrotin).  Pie  Wurzel  von  Cimicifuga  racemosa  ver- 
mehrt in  Dosen  von  0,5  — 2,0  Gm.  Appetit  und  Verdau- 
ung, hebt  den  Puls,  wirkt  diuretisch,  diaphoretisch  und 
eipectorirend  und  wirkt  als  allgemeines  Tonicum.  In 
der  Gabe  über  3 Gramm  bringt  sie  Gesichtsstörungen, 
Nausea,  Schwindel,  Koliken,  Erbrechen  und  Depression 
des  Nervensystems  zu  Wege,  welche  Erscheinungen  auf 
den  Genuss  von  Tliee  weichen.  Vander  Espt  hat 
dieselbe  in  3 Fällen  von  Chorea  mit  Erfolg  gebraucht 
und  rühmt  das  Cimicifugin  bei  Rheumatismus  articulo- 
rum  acutus,  wogegen  auch  die  Mutterpflanze  in  America 
und  England  gebraucht  wird,  als  sicherstes  Mittel,  das 
er  zu  5 Cgm.  bis  3 Dgm.  in  Pulver  oder  Pillen  (mit 
ana  Sapo  medicatus)  reicht.  Bezüglich  der  sonstigen 
Verwendungen  dieser  Mittel , wie  gegen  Ophthalmie 
Menstruationsanomalien,  Wehenschwäche,  Convulsionen, 
Fieber  u.  s w,  theilt  Vander  Espt  eigene  Eifahrungen 
nicht  mit. 

17.  Papaveraceae. 

1}  Al  den,  C.  U,  A c*ae  nf  aeeidental  oplum  poisoning  treated  by 
belladoona.  recovery.  Phllad.  med.  Time«  May  15.  p.  294.  (Ver- 
giftung dnreb  12—15  Gran  Morphlnaulfat,  In  2 Unten  Witter 
alt  Bneroa  genommen,  da«  völlig  beibehalten  wurde;  Vergiftunge- 
ersebeinungen  In  etwa  k Stunde  elnlretend,  doch  nicht  alt  aolcbe 
bla  tu  der  «rat  narb  3 Stunden  erfolgenden  Ankunft  det  Antra, 
wo  die  Kranke  die  gewöhnlichen  Symptome  de«  Meconitmua 
darbot,  ohne  völlig  bewutatloa  tu  «ein,  auch  Doppel-  und  Un- 
dentlir hieben,  sowie  ein  paralytischer  Zustand  der  Unterextre- 
mltit;  Ausspülen  des  Mastdarm«  mit  warmem  Waaaer,  Sinapismen 
an  die  Waden,  Innerlich  ttirkor  Kaffee,  und  alt  dieser  meist  er- 
brochen wurde,  3 Gran  Belladonna  Extract  in  4 Doaen,  welche 
anf  die  Pupille  keinen  Einfluss  auaübten  und  anf.tnga  die  Nei- 
gung tum  ärhlafe  tu  steigern  schienen;  6 Stunden  nach  Einfüh- 
rung des  Giftes  Besserung  der  Somnnlent,  dagegen  Auftreten 
heftiger  Magenkrämpfe,  welche  auf  2 Gran  Extr.  Belladonna«,  die 
wiederum  die  Pupille  nicht  afficirten,  In  2 Stunden  wichen  : Dar- 
reichung von  Fleischbrühe  wegen  tu  befürchtender  Erschöpfung; 
am  Tage  darauf  starke  Reixbarkeit  und  Ischurle,  welche  die  An- 
legung des  Katheters  nüthig  machte;  am  3.  Tage  Fieber  und 
Congeitlon,  und  erst  am  4.  Tag«  Rückkehr  «um  völligen  Be- 
wusstsein und  der  Pupillen  tur  Norm  Das  bstr.  Morphin,  an- 
geblich von  T.  und  II.  Smith  in  Edlobnrg,  soll  tu  $;  Gran 
nicht  vollkommen  genügende  Hypnose  bedingt  haben;.  — 2) 

Jahresbericht  dar  gelammten  Mediein.  1671.  Bd.  I. 


Murdoek,  J.  B. , Case  of  opiumpotsonlng  treated  by  the  »ul- 
phate  of  atropla.  New  York  med.  Ree.  OoL  2.  p.  343  (Selbst- 
vergiftung einer  30J.  £rau  mit  1(  Unsen  Laudannm : nach  4 Std. 
Anwendung  der  Magenpumpe  und  Auswaschen  des  leergefundenen 
Magens  jmit  Wasser,  starker  Kaffe  und  SubcuUnlnJection  von 
} Gran  Alropinsulfat  (auf  1 mal),  wonach  sofort  die  rupille  sich 
erweiterte  and  In  t Stunde  Besserung  der  Re«p.  erfolg'.«;  Auf- 
treten eines  seharlachäbnlleben  Exanthems  über  der  ganten  Kör- 
perliche; 1 Stunde  nach  der  Injectlon  Zeichen  riiekkehrenden 
Bewusstseins,  das  indes«  erst  13  8tunden  nach  gescheher  Ver- 
giftung einigermissen  klar  war;  am  Abend  des  2 Tages  Znstand 
von  Colltps,  der  durch  Excitanrlen  beseitigt  wurde;  völlige  Wie- 
derherstellung). — 3)  Carter,  J.  J.  (Jackson,  Miss  ),  A case 
of  poisonlng  by  opium,  treated  by  hypodermle  injeclions  of 
Sulfate  of  atropia.  Phllad.  med.  Times  May  1.  p.  277.  (Selbst- 
vergiftung eines  27J.  Mannes  mit  e:wa  1 Unxe  Laudanure;  Zink- 
vitriol ulchl  emetisch  wirkend  : Magenpumpe  keine  nach  Opium  rie- 
chende Subatanx  entleerend;  Comt  durch  ambulatory  treu  ment  und 
Electrlcität  nicht  schwindend;  llmallge  8 u bcu  tan  I n J e c - 
tlon  von  '/j.Oran  Atroplntulfat  u 1 von  '/,»  G r an,  deren  erste 
beiden,  schon  vor  Beginn  des  Coma  gegeben,  dies  nicht  abwen- 
den konnten ; Pupillenerweiterung  nach  der  5.  Injection  einlre- 
tend ; Genesung  in  15  Stunden  vollendet.)  — 4)  Model,  A-, 
(Nördlingen),  Eine  Morpbiumvergiftung.  Rayr.  aritl.  Inteliigent- 
blatt  46.  p.  572.  (Acrldemello  Vergiftung  einer  24 J.  Manlaca, 
welche  durch  ein  Missveratindnles  ihrer  Angehörigen  12  Mor- 
phlnpulver,  im  Gant'-n  entsprechend  0.18  Grm.  Morphium  aeeti- 
cum  in  1 Nacht  erhielt  und  am  folgenden  Morgen  in  fast  leb- 
losem Zustande  aufgefunden  wurdet  Eiulclten  künstlicher  Re- 
spiration, Einflüssen  von  Tanninlösung.  Kälte  anf  den  Kopf, 
Hautraite,  Douche,  Anwendung  von  schwarten)  Kaffee  und  spä- 
ter von  Wein:  von  denen  die  mit  grosser  Kraft  ausgefübrta 
Douche  auf  die  Stirn  wesentlich  tur  Genesung  beigetragon 
tu  haben  trhelnt,  indem  dadurch  1|  Stunde  nach  Beginn  der 
Behandlung  momentanes  Aufrlrhten  der  Kranken  unter  Stöhnen 
erfolgte,  worauf  untor  fortgcsetxter  Behandlung  allmälig  Rück- 
kehr des  Bewusstseins  etc.  stattfand.  Von  den  Symptomen  per- 
siatirtc  die  Myosie  am  längsten;  Stuhlverhaltnng  und  Iscburle 
traten  nicht  ein.  Bemerkenswertb  ist,  dass  die  Kranke  nach  der 
Morphlnvergiftung  mehrere  ruhige  Tage  hatte).  — 5)  Oll  vier, 
M.  P.  (Rouen),  Empolaonnemcnt  par  l'opium  ; guerison.  Gazette 
des  llöp  32.  p.  124.  (Itn  Hosplce  günöral  tu  Rouen  vorgekora- 
utene  Vergiftung  eines  Erwachsenen  durch  ein  Klystier,  welches 
mindestens  1}  Grm.  Opiumexlract  In  Oel  enthielt;  Auftreten  der 
Verglftungserschelnun  .en  10  Min  nach  dem  Einfuhren  des  Giftes, 
welche  Ihre  höchste  Höhe  in  2 St.  erreichten,  worauf  nach  «-til- 
gen Stunden  apontan  wesentliche  Besserung  erfolgt«;  Anwendung 
entleerender  Klystier«,  Kaffee  und  Cbiniu;  bedeutende  Besserung 
nach  dem  Eintreten  einer  starken  Urinentlrerong , welche  ei- 
weias haltig  gefunden  wurde;  vollkommene  Genesung  In 
66  Stunden.  Das  Opium  hob  die  Krectionen,  derentwegen  der 
Kranke  daa  Mittel  erhielt,  auf).  — 6)  Ferris,John8poncer, 
(UabriJge),  Anomalous  Symptoms  in  a case  of  morphia  poisoning 
Brit.  med.  Journ.  Nov.  11.  p.  555.  — 7)  Roofe,  F.  H.  (Cliflon 
Springs),  Case  of  poisonlng  by  oplum.  Phllad.  med.  and  surg. 
Rep.  May  13.  p.  390.  (Selbstvergiftung  eines  an  Spermatorrhoe 
Leidenden  mit  mindestens  3 Drachmen  Laudanum  und  2 Drach- 
men Oplutnpulver;  Genesung,  hsuptsäehllch  in  Folge  de«  darge- 
gereichten  Brechmittels,  das  Jedoch  erst  nach  intensiven  Anstren- 
gungen, den  Patienten  aus  seinem  Stupor  xu  ermuntern,  tur  Wir- 
kung kam;  daneben  wurden  Kaffee,  kleine  Menge  von  Belladonna- 
tlnclur  und  äua<ere  Hautreize  angewendet).  — 8)  Kersch,  8. 
(Prag),  Da«  Morphium  und  seine  physiologische  Wirkung  auf  den 
thierDrhen  Organismus  nach  eigenen  angestellten  Versuchen  und 
nach  Beobachtungen  am  Krankenbette.  Memorabilien.  Liefe- 
rung 1.  p 1.  2.  p.  25  — 9)  Logg,  J.  Wickham,  Observation» 
on  the  physlologlcal  effects  of  cotarnamic  seid.  Journ.  of 
Anat.  and  Pbyainl.  V.  p.  257.  — 10)  Costa,  F.  Domlalo,  Le 
injesioni  ipodermicbe  come  anesteüco  locale  nello  Operation! 
chirurgiche.  I.o  8perlroenUlc.  11.  p.  340.  _ 11)  Oliver, 

George  (Redc.ir),  On  hypodermle  injection  of  morphia.  Practl- 
tloner.  Febr.  p.  74.  — 12)  Anstle,  On  the  effect  of  the  pro- 
longed  ute  of  morphia  by  subeutaneous  Injection.  Ibld.  March 
P-  — 13)  8 1 e i g h t h o 1 m e,  J.  Pennock,  Hypodermle 
morphia  ln  a general  hotpltal.  Ibld  July.  p.  25.  — 14)  Whlttle  , 

46 


Digilized  by  Google 


358 


THEODOR  HÜSBMARN,  PHARMAKOLOGIE  UND  TOXIKOLOGIE. 


H.  T.(Ad»l*ide),Onthen»e  o(  Opium  in  chronic  alburoinurl*.  Ibid. 
Jan  p.  62.  — 15}  Calkina,  Alomo,  Opium  and  tbe  opium 
appetite,  whllb  nolicoa  of  aicubolio  btceragcs,  Cannabis  indica, 
Tobacco  aud  Coca,  and  (ca  and  coffcc,  in  iheir  bygieoic  aspccta 
and  pithologlc  rclatiuns.  Philadelphia  8.  390  pp.  (V&lltg  itnwU- 
senscbafllicb,  ohne  populär  xu  srln).  — 1 6 1 Sichert,  Vincent, 
Untersuchungen  über  dlo  physiologischen  Wirkungen  dos  Apo- 
morphin. Dlsa.  Dorpat.  71  pp.  — 17)  ltiegol,  Pranx  und 
B8hm,  ltudolph  (Würxburg),  Untersuchungen  über  die  bro- 
cbenerregende  Wirkung  des  Apomorphins.  Arcb.  für  klin.  Med. 
IX.  H.  2.  p.  211.  — 18)  Riegel,  F.,  Nachtrag.  Ibid.  p.  235.  - 
19)  Falck,  C.  i*h.,  Beiträge  xur  Kcnnlnise  der  Wirkungen  des 
Codeins.  Deutsche  Klinik  No.  2..  3.,  4.,  6.,  8.,  10.,  11.,  12.,  13  , 
15.  p.  13,  28,  37,  49,  70,  89,  97,  107,  116,  133. 

Sihbkrt  (16)  bat  unter  Scumirdkbero  die  Wir- 
kung des  chlorwassers  toffsaurc  n Apomor- 
phins auf  Hunde,  Katzen  und  Menschen  geprüft  und 
bestätigt  die  constanto  emetischo  Action  der  subcuta- 
nen  Injection  bei  diesen  Thicrklasscn,  die  er  dagegen 
bei  Fröschen  nicht  auftreten  sah.  Zur  hypoderraati- 
schen  Application  erschien  die  Lösung  von  1 Cgm.  in 
1 Ccm.  Wasser  am  geeignetsten,  während  bei  2 Cgm. 
auf  dieselbe  Wassermengo  schon  zu  klarer  Lösung 
Säurezusatz  erforderlich  ist,  der  allerdings  keine  ört- 
lichen Läsionen  bedingt.  Als  minimale  emetische 
Gabe  erwies  sich  für  Katzen  etwa  20,  für  Hunde 
1-2  Mgm.,  bisweilen  sogar  bei  Menschen  6- 7 
Mgm.,  doch  giebt  es  individuelle  Verschiedenheiten, 
so  dass  einzelne  Katzen  schon  nach  5 — 6 Mgm.  brechen. 
Der  Erfolg  ist  kein  wesentlich  anderer,  wenn  auch 
sehr  grosso  Mengen  genommen  werden,  nur  dass  das 
Erbrechen  rascher  und  häufiger  auftritt.  Bei  den 
Versuchstieren  konnte  die  80 — lOOfache  Dosis  ge- 
geben werden,  ohne  dass  das  Centrainervensystem 
ausgesprochen  afficirt  wurde,  und  auch  beim  Men- 
schen brachten  45  Mgm.  eines  Präparates,  von  dem 
15  Mgm.  emetisch  wirkten,  keine  schlimmen  Effecte 
hervor.  Bei  der  Leichtzersetzbarkeit  de9  Apomor- 
phins kann  es  nicht  befremden,  dass  einzelne  Präparate 
minder  kräftig  wirkten.  Vom  Magen  aus  waren  be- 
deutend stärkere  Dosen  zur  Erzielung  der  Emese  er- 
forderlich; so  bedingten  60  Mgm.  und  100  Mgm.  bei 
einem  Mann  nur  Nausea  (ebenso  80 — 120  Mgm.  bei 
Katzen,  20  Mgm.  bei  Hunden).  Das  Brechen  ist  die 
einzige  Wirkung,  welche  das  Apomorphin  auf  den 
Tractus  äussert;  der  Verdauungskanal  fand  sich  bei 
allen  während  der  Apomorphinwirkung  gotödteton 
Thieren  intact. 

Was  die  Erscheinungen  vor,  während  und  nach  dem 
Erbrechen  anlangt,  so  war  bei  Katzen  ein  Stadium  der 
Nausea  l’nruhe  mit  oft  sehr  wilden  Bewegungen,  meist 
mit  erweiterter  Pupille  und  bei  längerer  Dauer  auch  mit 
Salivation,  bis  zu  dem  in  10  - 20  Minuten  eintretenden 
Brechacte  unverkennbar  und  nach  mehrmaligen,  in  Pau- 
sen von  einigen  Minuten  sich  wiederholenden  Brech- 
anfällen trat  baldige  Hube  ein,  so  dass  die  Thiore  spä- 
testens in  2 Stunden  wieder  frassen.  Bei  Hunden  fehlt 
das  Stadium  der  Nausea,  die  Pupille  bleibt  normal,  das 
Brechen  tritt  nach  3-  4 Minuten  ein  und  wiederholt  sich 
im  Laufe  von  % Stunden  in  ziemlich  heftiger  Weise, 
wobei  die  Tbiere  in  raschem  Tempo  unausge- 
setzt umhertraben:  meist  in  ausgespro- 

chenen Manögebewegungen,  nach  £ Stunde  ist 
das  Befinden  wieder  normal.  Bei  Menschen  zeigte  sich 
nach  Dosen,  welche  deutliche  Nausea  hervorriefen,  ein 
unangenehmes  Gefühl  in  der  Prücordialgegcnd,  Schwere 


des  Kopfes,  Röthung  des  Gesichtes,  Injection  der  Binde- 
haut, vermehrte  Speichelsecrotion,  ausgesprochene  Neigung 
zum  Gähnen  und  unbedeutendes  Schwäcbegefübl,  nach 
brechencrregenden  Gaben  stärkere  Präcordialangst  und 
Eingenommenheit  des  Kopfes,  auch  merkliches  Schwä- 
chegefühl, in  1 F.  Stiche  im  Kopfe  und  Ohrensausen, 
auch  reichlicher  Schwciss  vor  dem  Brechen  und  Schläf- 
rigkeit nach  demselben;  stets  war  in  \ — 1 Stunde  wieder 
vollständige  Euphorie  vorhanden.  Die  Injection  bedingt 
bei  Thieren  keine  entzündliche  Reizung  der  Applications- 
stelle,  bei  Menschen  höchst  geringfügige  schmerzhafte 
Empfindung  und  geringe  Küthung  in  der  Ausdehnung 
eines  Thalerstücks,  was  sich  in  wenigen  Tagen  verliert. 
Instillation  von  Aporaorphinlüsung  in  dem  Biiidehautsack 
erweitert  die  ihtpille  nicht.  Bei  Menschen  ist  der  Blick 
bisweilen  getrübt  und  die  Thränensecretion  vermehrt 
(Das  Trübeseben  bezieht  Siebert  auf  die  Beziehungen 
des  Vierhügels  oder  des  Kleinhirnes  zur  Pcrception  der 
Gesichtseindrücke.) 

Das  Verhalten  des  Palses  nach  Apomorphin  (Be- 
schleunigung bei  Eintritt  der  Nausea,  weitere  Be- 
schleunigung um  ein  Drittel  der  normalen  Pulszahl 
auf  der  Acme  der  Nausea  oder  kurz  vor  dem  Er- 
brechen mehr  oder  minder  bemerklichc  Verlangsamung 
zwischen  den  einzelnen  Brechacten  und  Wiederbe- 
schleunigung kurz  vor  dem  jedesmaligen  Erbrechen, 
Sinken  unter  die  Norm  nach  gänzlichem  Aufhören 
des  Brechactes,  dann  in  3-4  Std.  vollendetes  Wieder- 
ansteigen zur  Norm,  Kleinheit  dos  Palses  sowohl  kurz 
vor  als  nach  dem  Erbrechen)  entspricht  dem  nach 
Tart.stib.  und  Ipecacuanha  beobachteten.  Bei  nicht  bro- 
cbenerregenden  Dosen  findet  Pulsbescbleunigang  nicht 
statt,  vielmehr  zeigt  sich  eine  Tendenz  zum  Sinken. 
Ein  dem  Apomorphin  angehöriger  Einflnss  auf  den 
Blutdruck  ist  nicht  vorhanden.  Die  Veränderungen 
dor  Respiration  sind  denen  bei  anderen  Brechmitteln 
conform.  Die  Temperaturschwankungen  bewegen 
sich  in  sehr  geringen  Grenzen  (0,1 — 0,5  °),  und  sind 
vor  dem  Erbrochen  ohno  bestimmten  Charakter;  im 
Stadium  der  Depression  sinkt  dio  Körpervärmo  (in 
1 F.  um  2,8 u)  und  kehrt  allmälig,  oft  erst  einige 
Stunden  nach  vollkommener  Euphorie  zur  Norm  zu- 
rück. Dieses  Sinken  der  Temp.  kann  nicht  auf  ver- 
mehrte Wärmestrahlung  bezogen  werden;  ein  vef- 
mehrtes  Wärmegefühl  dor  Körperoberflächo  existirt 
nicht;  eino  Einwirkung  auf  das  vasomotorische  Cen- 
trum fehlt,  bei  Kaninchen  bedingt  A.  keine  Füllung 
der  Ohrgefässe.  — Ein  Einfluss  auf  die  Harnabsonde- 
rung findet  nicht  statt;  vermehrte  Speichelsecretion 
tritt  nur  bei  protrahirler  Nausea  auf.  Das  durch  Apo- 
morphin hervorgerufeno  Erbrochen  wird  durch  Vagus- 
durchschneidung nicht  ausnahmslos  aufgehoben,  wohl 
aber  bedeutend  modificirt,  so  dass  es  ln  den  meisten 
Fällen  bei  heftigen  Vomituritionen  bleibt,  obschon 
dio  Section  das  Vorhandensein  von  Mageninhalt  und 
Magcnschleira  dartimt,  und  das  Vorhandensein  von 
Invagination  des  Fundus  ventriculi  in  einzelnen  Fällen 
das  Stattgefundenhaben  kräftiger  Contractionen  des 
Magens  erweist.  Aus  dem  Vorhandensein  von  Milch- 
resten und  Galle,  sowie  aus  der  gallig  tingirten  Be- 
schaffenheit der  Schleimhaut  im  grössten  Theile  des 
Oesophagus  glaubt  S.  auf  eine  grössero  Betheiligung 
der  Speiseröhre  beim  Brechact  schliessen  zu  dürfen, 
als  insgemein  angenommen  wird. 
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Zur  Vergleichung  bat  S.  auch  drei  Versuche  mit 
Kinetin  zu  24 — 30  Mgm.  subcutan  bei  Katzen  angestellt, 
wonach  Erbrechen  in  30  — 45  Min.  ohne  Voraufgehen 
von  Unruhe  erfolgte  und  Erholung  in  1 Stunde  eintrat; 
in  2 Fällen  kam  es  zu  Durchfällen,  bis  zum  folgenden 
Tage  anhaltend  und  mit  trübem  Aussehen  und  Appetit- 
losigkeit begleitet,  in  1 Falle  Phlegmone  der  Applica- 
tionsstelle,  in  einigeu  Tagen  schwindend. 

Mit  grosser  Zuversicht  sprechen  sich  auch  Riegel 
und  Böhm  (17)  nach  Versuchen  mit  englischen  Prä- 
paraten an  Hund,  Katze  und  verschiedenen  Kranken 
im  Würzburger  Juliusspitale  über  die  Bedeutung  des 
Apomorphins  als  Brechmittel  in  subcutaner  Injection, 
besonders  in  der  Kinderpraxis,  bei  Geisteskrankheiten, 
Sopor  in  Folge  von  Vergiftung,  aus,  indem  auch  sie 
sich  überzeugten,  dass  selbst  bei  5 — lOprocentigen 
Lösungen  an  der  Einstichstelle  weder  Schmerz  noch 
Entzündung  resultirt  und  dass,  wenn  auch  schon 
3 Mgm.  zur  Hervorrufung  der  Emose  genügen,  doch 
auch  7 und  selbst  11  Mgm.  keinen  anderen  Effect  be- 
sitzen und  in  keiner  Weise  schädlich  wirken. 

Die  Zeit  des  Eintritts  des  Brechens  be:m  Menschen 
wechselte  zwischen  4 und  16  Minuten;  obschon  das  an- 
gewandte, jedoch  in  Pulverform  aufbewahrte  Präparat 
bereits  ein  Jahr  alt  war,  zeigte  sich  keine  Abnahme 
der  Wirksamkeit,  während  solche  hei  Aufbewahrung 
von  Lösungen  sich  rasch  constatircn  Hess.  Das  Erbre- 
chen erfolgte  manchmal  ohne  Vorläufer,  meist  jedoch 
nach  Auftreten  von  etwas  Schwere  des  Kopfes,  Schwin- 
del , Neigung  zu  Gähnen  und  verschiedengradigem 
Schwächegfühl , bisweilen  auch  von  reichlichem  Schweisse 
des  Gesichtes  oder  des  ganzen  Körpers,  Neigung  zum 
Schlaf  und  Apathie,  welche  Erscheinungen  meist  mit 
dem  Erbrechen  cessirten.  Ructus  und  Vomituritionen 
waren  um  so  weniger  lange  vorhanden,  je  frühzeitiger 
der  eigentliche  emetische  Act  sich  geltend  machte.  Un- 
wohlsein nach  dem  Erbrechen  wurde  nur  in  den  späte- 
ren Beobachtungen,  wo  R.  und  B.  ein  weniger  wirksa- 
mes Präparat  benutzten,  beobachtet.  — Deutliche  Pu- 
pillenveränderung fand  in  keinem  Falle  statt.  Das  Ver- 
halten des  Pulses  war  nicht  überall  gleich;  bald  vor  dem 
Erbrechen  Schwanken  in  geringer  Breite,  mässige  Be- 
schleunigung während  des  Brechactes,  dann  entweder  so- 
fortiges oder  nach  rasch  vorübergehendem  Sinken,  Rück- 
kehr zu  normaler  Frequenz;  bald  zuerst  deutliche  Be- 
schleunigung, dann  in  der  Periode  der  Nausea  Ver- 
langsamung mit  Abnahme  der  Grösse  und  Völle,  im 
Brechact  wieder  mässige  Beschleunigung,  später  Rück- 
kehr zur  Norm  nach  oder  ohne  Sinken.  Die  Rcsp.  blieb 
Anfangs  unvermindert,  wurde  beim  Brecbact  tiefer  und 
beschleunigt.  Katharsis  trat  nicht  ein. 

Apomorphin  von  Merck  wirkte  erst  in  viel 
grösseren  Dosen  emetisch  (12  — 30  Mgm.).  ausserdem  viel 
später  (81 — 29  Minuten)  und  die  Prodromalsymptome 
übcrdaüertcn  das  Erbrechen  lange  Zeit.  Eine  wesent- 
lich geringere  Reinheit  des  Präparates  wird  dadurch  an- 
gedeutet, dass  schon  sehr  kurze  Zeit  nach  Darreichung 
des  Mittels  unüberwindliche  Schlafsucht,  später  Collaps 
von  langer  Dauer  erfolgte.  Ein  neueres  Präparat  von 
Macfarlan  lieferte  dagegen  dem  ersten  Englischen  gleiche 
Resultate  (18). 

Riegel  glaubt  empfehlen  zu  dürfen,  nicht  die 
Minimaldosen  zu  geben,  weil  die  Prodromal- 
stadien um  so  kürzer  ansfailen,  je  prompter  das  Er- 
brechen sich  einstellt,  und  die  Zeit  des  Intervalls  im 
umgekehrten  Verhältnisse  zu  der  Dosis  steht. 

Wickham  Lcgg  (9)hat  seine  Versuche  mitCotar- 
n aminsäure-Hydrochl  orat  (vgl.  den  vorj.  Ber.  I. 
572)  durch  neue  erheblich  erweitert.  Bei  Fröschen  rief 


k Gran  bis  zum  7.  und  8.  Tage  bei  subentaner  Injec- 
tiou  keiue  Erscheinungen  hervor,  dann  trat  Muskeler- 
schlaffung und  später  Verschwinden  der  Reflexerregbar- 
keit, hierauf  in  24  Std.  Tod  ein.  Wurde  \ Gran  in  die 
Bauchhöhle  gebracht,  so  erfolgte  in  wenigen  Minuten 
Vergiftung  und  in  2 — 3 Std.  Tod.  Bei  Hunden  tritt 
nach  subcutaner  Einverleibung  grösserer  Mengen  meist 
gleich  heftige  Emetokatharsis  ein:  dann  schienen  die 
Thiere  1 — 1^-2  Tage  gesund,  um  dann  in  einen  letal 
endigenden  Schwächeznstand  zu  verfallen;  post  mortem 
findet  sich  ausser  Blutreichthum  der  Lungen  und  der 
grossen  Venen  Röthung  und  Schwellung  von  Duodenum 
und  Jejunum.  Vom  Magen  aus  scheint  eine  Wirkung 
ebenfalls,  aber  in  geringerem  Grade,  stattzufinden.  Auf 
die  Irritabilität  der  Endigungen  und  Muskeln  übt  das 
Gift  nur  geringen  Einfluss;  der  Blutdruck  wird  dadurch 
herabgesetzt,  die  Einwirkung  des  Vagus  auf  das  Herz 
vernichtet.  Dirccte  Injection  in  das  Blut  ruft  in  wenigen 
Secundcn  Giftwirkung  hervor. 

Kersch  (8)  will  in  allen  Fällen,  wo  er  Morphin 
subcutan  injicirte,  beobachtet  haben,  dass  die  Applica- 
tionsstelle  und  deren  Umgebung  stets  vollständig  anä- 
sthesirt  war,  und  dass  nach  Einspritzungen  an  den  Ex- 
tremitäten, namentlich  an  den  Vorderarmen  und  Unter- 
schenkeln, 1 — 2 Tage  lange  Parese  zurückblieb.  Hieraus 
und  aus  dem  Ausbleiben  der  Obstipation  nach  Subcutan- 
injection  schliesst  K.,  dass  das  Opium  zuerst  auf  den 
peripherischen  Tbcil  des  Nervensystems  wirkt.  Nach 
Versuchen  an  Hunden  will  K.  die  hypnotische  Wirkung 
des  Morphins  als  im  umgekehrten  Verhältnisse  zur  Höhe 
der  Dosis  stehend  bezeichnen.  1 Grm.  bis  1,25  Grm. 
erwiesen  sieh  ihm  als  Dosis  letalis  für  Hunde.  Als  be- 
obachtete Erscheinungen  bezeichnet  K.  neben  längerer 
oder  kürzerer  Hypnose  Anfangs  erhöhte  Körpertempera- 
tur, beschleunigte  Resp.  und  Pulsfrequenz,  älyosis,  spä- 
ter Puls-  und  Athemverlangsamung,  dann  kurze  Muskel- 
zuckungcn,  Paralyse  der  Hinterbeine  und  Ungleicbmässig- 
keit  der  Resp.,  im  weiteren  Verlaufe  Convulsionen  des 
ganzen  Körpers,  bedeutende  Speichelabsonderung  und 
stetige  Abnahme  der  Körpertemperatur  bis  zu  dem  im 
Tetanus  oder  an  Erschöpfung  erfolgenden  Tode. 

Costa  (10)  beobachtete  in  einem  Fall  von  Castra- 
tion und  in  einem  von  Bruchschnitt,  dass  die  in  der 
Nähe  der  Operationsstello  vorgenommene  Subcutan- 
Injection  von  5 Cgra.  resp.  1 Dgm.  Morphin  das  Ge- 
fühl derartig  aufhob,  dass  die  Operation  ohne  Schmerz 
vollzogen  werden  konnte,  und  fordert  zu  Versuchen 
über  die  locale  anästhesirende  Wirkung  der  hypoder- 
mati8chen  Morphin-Injectionen  auf. 

Oliver  (11)  hält  die  der  Subculaninjcction  vou 
Morphin  zugeschriebenen  Nachtbeile  für  unverhältniss- 
mässig  geringer,  als  die  daraus  resultirenden  Vortheilo, 
obschon  auch  er  bei  öfters  wiederhollcr  Einspritzung 
eine  Art  chronischer  Vergiftung,  insoweit  als  die  Patien- 
ten nach  dem  Unterlassen  nur  einer  einzigen  Injection 
sich  sehr  schlecht  befanden,  jedoch  stets  ohne  Beein- 
trächtigung der  digestiven  Functionen  beobachtete.  Diese 
Gewöhnung  an  das  Mittel  lässt  sich  indess  durch  stric- 
tes  Aufhören  mit  den  Injectioncn  beseitigen,  und  schwin- 
det damit  auch  in  vielen  Fällen  von  Neuralgicen  der 
Schmerz  vollständig.  Eine  Verschlimmerung  fand  0. 
mir  bei  neuralgischer  Dysmenorrhoe.  In  einem  Falle 
stellte  sich,  wie  0.  vermuthet,  weil  in  ein  Gefäss  injicirt 
war,  sofort  nach  der  Einspritzung  Röthung  des  Gesichts, 
Proininonz  der  Bulbi,  Angst  und  sehr  kleiner  Puls  ein, 
doch  schwanden  die  Erscheinungen  unter  Anwendung 
von  Brandy  in  $ Stunde.  Der  Einstich  war  von  Blutung 
begleitet.  Anstie  (12)  glaubt,  dass  die  Möglichkeit 
einer  solchen  Einspritzung  in  ein  Gefäss  sich  am  besten 
durch  den  Gebrauch  eines  Instruments  mit  solider  Ba- 
jonnetspitze  und  seitlicher  Oeffnung  vermeiden  lasse. 
Dass  in  England  mit  der  Subcutaninjection  viel  Miss- 
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brauch  getrieben  sei,  und  dass  ein  eigenthümlicher  Zu- 
stand von  chronischem  Narkotismus  in  Folge  des  Ge- 
brauches grosser  hypodermatiseher  Dosen,  der  sich  von 
dem  gewöhnlichen  Meconismus  chronicus  durch  den  ge- 
ringeren Einfluss  auf  das  Bewusstsein  und  dio  Nichtbe- 
theiligung oder  selbst  Verbesserung  des  Appetits  und 
der  Verdauung  unterscheidet,  constatirt  auch  Anstie. 
Derselbo  betrachtet  subcutane  Gaben  von  & bis  j Gran, 
die  er  als  stimulirende  bezeichnet  und  bei  denen  weder 
Stupor,  noch  Myosis,  noch  Brennen  der  Zunge  noch 
Obstipation  eintritt,  als  das  beste  Mittel  in  dem  Anfangs- 
stadium acuter  Entzüudungen  seröser  und  fibröser  Ge- 
bilde, in  den  ersten  Stadien  von  Neuralgicen,  bei  In- 
somnie und  Delirien  adynamischer  Fieber,  bei  phagedä- 
nischen Geschwüren,  nervöser  Dyspepsie  und  manchen 
Fällen  von  Catarrli  des  Tradus  intestinalis  und  als 
völlig  unfähig,  cbronischo  Intoxication  und  Scbwächczu- 
stände  zu  bedingen,  während  er  von  dem  öfters  wieder- 
holten Gebrauche  grösserer  Dosen  (£  Gran),  wie  sic  oft 
bei  Neuralgieeu  zur  Beseitigung  des  Schmerzes  benutzt 
werden  müssen,  das  Eintreten  der  Gewöhnung  an  den 
Morphingebrauch  ableitet  und  dem  täglichen  Gebrauche 
solcher  Gaben  Störungen  der  Intelligenz  und  der  mora- 
lischen Energie,  sowie  Tendenz  zur  Wiederkehr  von 
Schmerzen,  besonders  beim  Aussetzen  des  Mittels  hervor- 
tretend, zunehmende  Hypersensibilität,  verbunden  mit 
Störungen  der  Ernährung  und  besonders  der  Muskeln 
zuschreibt.  Die  allmälige  Steigerung  der  Dosis  zu  enor- 
mer Höhe  hält  A.  nur  bei  fortschreitenden  ulceraliven 
Processen,  welche  sich  auch  auf  Nerven  erstrecken,  und 
bei  Druck  von  Geschwülsten  auf  Nerven,  besonders  Ge- 
hirntumoren, für  zulässig,  nicht  aber  bei  einfachen  Neu- 
ralgieen,  bei  denen  stets  mit  den  kleinsten  Dosen  begon- 
nen werden  sollte,  die  auch  bei  acutem  Rheumatismus 
und  ähnlichen  AfFectionen  anzuwenden  sind.  Sleight- 
holme(l3)hat  bei  mindestens  2000  Subcutaninjectionen 
von  Morphin,  welche  er  im  Royal  Infirmary  zu  Manche- 
ster in  den  Jahren  18G9  und  1870  ausführte,  nur  lmal 
einen  Fall  von  Ohnmacht  nach  Einspritzung  von  Gran 
Morphin  anftreten  sehen,  welche  Erscheinungen,  da  sie 
auch  am  folgenden  Tage  wiederkehrten,  vielleicht  nicht 
einmal  auf  Rechnung  des  Alkaloids  fallen.  Ebeuso  kam 
ihm  nur  ein  einziger  Fall  vor,  der  an  Meconismus  chro- 
nicus erinnerte,  wo  der  Kranke  aber  durch  allmälige 
Verkleinerung  der  Dose  sich  von  den  Erscheinungen  be- 
freite. Bei  Delirium  tremens  wirkte  dio  subcutane  In- 
jection  von  \ — i Gran  meist  nicht  günstig,  sondern 
steigerte  die  Excitation,  ebenso  bei  Delirium  traumaticum, 
während  Chloral  in  der  Regel  Hypnose  herbeiführte. 
Ebenso  verhielt  es  sich  mit  acuter  Chorea,  während  bei 
acutem  Rheumatismus  die  Subcutaninjcction  von  ?,  Gr. 
Abends  nicht  nur  schlafmachend,  sondern  auch  schmerz- 
stillend wirkte  Auch  bei  Herzfehlern,  wo  S.  nicht  über 
\ Gran  injicirte  und  niemals  eine  Steigerung  der  Dosis 
nöthig  hatte,  ebenso  in  2 Fällen  von  Aneurysma  Aortao, 
wo  sich  eine  Vergrösserung  bis  zu  £ Gran  nöthig 
machte,  sah  er  entschieden  palliativen  Erfolg  von  sub- 
cutan  injicirtem  Morphin. 

Whittle  (14)  bestreitet,  dass  in  der  chronischen 
Albuminurie  eine  Contraindication  gegen  Opium  und 
Morphin  bestehe  und  berichtet  einen  Fall,  in  welchem 
sich  Morphin  gegen  täglich  auftretende  Convulsionen 
äusserst  erfolgreich  erwies  und,  obschon  es  selbst  zu  2 
Gran  pro  die  verabreicht  wurde,  keinerlei  Schaden 
bedingte. 

Aus  der  Casuistik  der  Opium-  und  Morphinvergiftung 
muss  im  Fall  von  Ferris  <6)  hervorgehoben  werden, 
weil  in  demselben  statt  der  gewöhnlichen  Symptome  der 
Opiuravcrgiftung  sich  paroxystisch  auftretende  Convul- 
sionen, welche  leicht  auf  Strychnismus  bozogen  werden 
konnten,  cinstellteu.  Dio  Kranke  hatte  2 :>  Tropfen  einer 
von  einem  Chemist  gekauften  Morphiumhydrochloratlösung, 
und  zwar  den  Rest  der  Mixtur  genommen  und  wurde 
nach  2 Stunden  in  Krämpfen  gefunden,  welche  die  Ge- 
sichts- und  Armmuskeln,  später  auch  die  Beine  betrafen 


und  mit  Kurzathmigkeit,  heftigen  Schmerzen  in  der 
Brust,  besonders  hinter  dem  Sternum,  Schmerzen  im  Ab- 
domen, Kriebeln  in  den  Unterextremitäten,  Schmerzen 
um!  Zukungen  längs  der  Wirbelsäule,  starker  Pupillen- 
contraction,  Sehen  von  rothen  und  schwarzen  Flecken 
vor  den  Augen  und  einem  Pulse  von  60  Schlägen  ver- 
bunden waren,  während  jede  Tcudenz  zum  Schlafe  fehlte. 
Die  Convulsionen  waren  in  3 Stunden  verschwunden. 
Die  Kranke  hatte  vor  14  Jahren  bei  einem  Beinbrüche 
einen  Anfall  von  Tetanus  gehabt. 

Kersch  (8)  theilt  zwei  von  ihm  beobachtete  Ver- 
giftungen mit  Opiaceen  bei  Kindern  im  1.  und  2.  Le- 
bensjahre mit,  welche  zur  Beruhigung  entweder  Syrupus 
Diacodion  oder  Abkochung  von  Molmköpfen  erhielten  und 
dadurch  Erscheinungen  bekamen,  welche  auf  beginnenden 
Hydrocepbalus  zu  deuten  schienen;  in  diesen  Fällen  war 
das  Rotiren  der  Bulbi  und  die  Pupillenerweiterung  con- 
stanl  und  der  Stuhl  unregelmässig.  Auch  in  einem 
dritten  Falle,  wo  eiu  1$  jähriges  Kind  durch  ciu  Miss 
verständniss  des  Kindermädchens  statt  1 Tropfen  1 Kaf- 
felöffel  einer  Lösung  von  Gran  Morphin  in  $ Unze 
Wasser  erhielt,  fand  K.  die  Pupille  erweitert.  In  allen 
Fällen  scheint  neben  Beseitigung  der  Noxe  Chinin  gün- 
stig gewirkt  zu  haben- 


Nachtrag. 

Kjaer,  Om  Virknlngcn  af  subkuiano  Morfinlnjektlooer.  Norsk 
Magax.  f.  Lügavidcnsk.  Bd.  24.  Korb.  8.  23 — 26.  70. 

Kjaer  giebt  Mittheilungen  über  lOOsubcutane  Mor- 
phium-Injectionen  bei  17  Individuen.  — Dosis  war  -J- 
bis  -A  Gran  salzsauren  Moipliins.  — Die  Schmerzen 
hörten  95  Mal  ganz  auf  (80  Mal  im  Laufe  der  ersten 
Stunde),  und  wurden  5 Mal  gemildert;  Schwindel  trat 
45  Mal  ein,  Erbrechen  10  Mal,  Uebelkeit  ohne  Er- 
brechen 12  Mal.  Dio  Dosis  muss  immer  erhöht  werden, 
diu  dieselbe  Wirkung  zu  erlangen. 

J.  S.  Warnet e. 


18.  Ternstroemiaceae. 

Smith,  F.  Porter,  The  preperationi  and  properties  oft  he  varioui 

Lind»  of  Chinese  te».  Med.  Times  and  Graz.  July  22.  p. 

95.  Aug.  5.  p.  157. 

Smith  giobt  eine  genaue  Beschreibung  der  Bereitung 
der  verschiedenen,  säramtlich  von  dem  in  der  Provinz  llupeh 
auf  terrassenförmigem  Terrain  von  rothem  Sandstein  culti- 
virten  Theestrauche,  Thea  viridis,  der  nur  iu  unterge- 
ordneten Momenten,  z.  B.  in  der  Länge  der  Blätter, 
Neigung  zu  Abänderungen  zeigt,  abstammenden  Thee- 
sorten.  Die  Blätter  werden  in  drei  oder  vier  Perioden 
von  Anfang  April  an  gesammelt,  zunächst  auf  Matten 
an  der  Sonne  getrocknet,  dann  durch  Stampfen  mit  den 
Füssen  von  Chinesen  vom  überflüssigen  Wasser  befreit 
und  in  Kugeln  geballt,  in  Säcke  gethan  und  dann  in 
dünnen  Lagen  auf  der  convexen  Scheidewand  eiues 
einem  Würfelbecher  ähnlichen  Korbes  über  Feuer  etwa 
zwei  Stunden  getrocknet  (sogenannte  Firing),  dann 
gesiebt,  gewannt,  gemischt  und  ausgelesen,  hierauf  noch 
einmal  „gefeuert“  und  in  Kisten  verpackt,  welche  gut 
verlöthet  werden.  Die  Blüthcn  von  Aglaja  odorata, 
Jasminum  Sambac,  Chloranthus,  vielleicht  auch 
von  Gardenia  u.  a.  werden  zum  Parfümiron  des 
Thees  benutzt  Verfälschung  (mit  den  Blättern  von 
Salix  alba)  findet  im  Innern  von  China  selten  statt 
Die  Hauptmasse  des  Productes  bildet  der  schwarze  Thee, 
der  von  den  Chinesen  vorgezogen  wird,  Ilother  Thee 
(Uung  Ch’e  der  Chinesen),  von  dunkelbrauner  Farbe, 
der  ein  tiefroth  gefärbtes  lufus  giebt,  stammt  ebenfalls 
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von  Thea  viridis.  Grüner  Thee  wird  aus  den  feinen 
haarigen  Kuppen  der  jüngsten  Zweige  der  Sträucher,  die 
man  im  Beginn  der  Saison  sammelt,  gewonnen.  I)en 
Ziegelthee  bilden  der  Staub  des  schwarzen  Theos  und 
die  bei  der  Schur  der  Bäume,  welche  zur  Förderung  des 
Wuchses  jährlich  geschieht,  resultirenden  Blattfragmente, 
die  mittelst  Dämpfen  feuchtgemacht  in  glcichraässige, 
einer  Dachpfanne  ähnliche  Formen  gepresst  und  lang- 
sam ohne  Sonne  oder  Hitze  getrocknet  werden.  Dieser 
Thee,  von  dem  die  beste  Sorte  die  kleinen  schwarzen 
Ziegel,  die  schlechteste  die  grossen  grünen  Ziegel 
darstellt,  geht  besonders  zu  den  Russischen  Nomaden- 
völkern, die  ihn  nach  gemachtem  Aufgusse  mit  Butter 
und  Salz  verspeisen.  Theeblätter  vom  Strauche  schmecken 
schwach  bitter  nach  Gras  und  fast  gar  nicht  adstrin- 
girend  und  sind  sowohl  von  dem  chinesischen  Thee, 
welcher  nur  einmal  „ gefeuert“  wird,  als  von  dem  zur 
Ausfuhr  präparirten  Congothee  völlig  verschieden.  Dio 
chinesische  Pharmakologie  nennt  den  Theo  kühlend, 
vcrdauungsbcfördernd , erheiternd,  stimulirend,  gleich- 
zeitig erschlaffend  und  zusammenziehend,  diuretiseh, 
emmenagog,  und  in  conc.  Infus  brechenerregend  und  be- 
nutzt ihn  als  Waschung  für  schlimme  Augen,  Wunden 
und  Geschwüre  aller  Art.  Der  zur  Ausfuhr  bestimmte 
frische  Thee  hat  etwas  Herbes  und  ein  starker  Aufguss 
desselben  bedingt  Uebclkcit  und  Durchfall,  welche  Wir- 
kung sich  nach  der  Reise  über  das  Meer  ganz  verliert. 
Frischer  Thee  wirkt  in  China  auf  Fremde  laxirend, 
welche  Wirkung  indess  rasch  fortbleibt;  schwarzer  Theo 
erregt  unter  denselben  Verhältnissen  die  Diurese  stark, 
selbst  bei  gleichzeitiger  profuser  Perspiration,  reizt  bei 
Manchen  den  Appetit  und  bedingt  Insomnie.  Die  Chi- 
nesen verwenden  den  Thee  als  Mittel  gegen  Diarrhoe, 
wozu  ihn  der  im  schwarzen  und  grünen  Thee  in  gleicher 
Menge  vorhandene  Tanuingehalt  auch  befähigt.  Kalter  Thee 
mit  etwas  verdünnter  Schwefelsäure  bildet  nach  Smith 
ein  vortreffliches  diätetisches  Getränk  bei  Diarrhoe  Dem 
übermässigen  Genüsse  von  Thee  schreibt  Smith  theilweise 
die  Neigung  zum  Opiumgenusse  zu,  wobei  er  gleichzeitig 
auf  die  Möglichkeit,  das  Mittel  als  Excitans  beim  Opiuin- 
raueben  und  bei  urämischen  Convulsionen  zu  verwenden, 
hinweist.  Thee  vertritt  die  Wirkungen  des  Coffeins 
besser  als  Caffec,  der  dasselbe  nur  in  geringen  Mengen 
enthält  und  wird  deshalb  von  Smith  bevorzugt,  welcher 
ein  Extractum  Theae  im  Fieberdelirium  und  bei  Stupor 
toxicus,  und  ein  Infusum  Theae  gegen  Dyspepsie 
anzuwenden  räth.  Schliesslich  hebt  derselbe  die  Ein- 
führung des  Ziegelthees  an  Bord  von  Kriegsschiffen  als 
wohlfeiler,  besser  transportabel  und  weniger  leicht 
verderbend,  als  der  gewöhnliche  Thee,  hervor. 

19.  Myrtaccae. 

1)  Gabler,  8ar  l'Eu.-eljptas  globulat  et  »on  emplol  thiripcotlqno. 

Ball.  g£n.  de  Thirap.  ASut  SO.  Sept.  15.  p.  145.  193.  — 2) 

Ma clean,  M.  0. , On  Eucalyptus  globutus.  Practitioner,  Nor. 

p.  268. 

Gublbr  (1)  legt  in  einer  ausführlichen  Abhand- 
lung zur  Geschichte,  Naturgeschichte  und  Pharmako- 
dynamik von  Eucalyptus  Globnlus  dar, dass  das 
ätherische  Oel,  das  Eucalyptol  von  Cloez,  nicht 
als  das  active  Princip  zu  betrachten  sei. 

Nach  Cloez  hat  dasselbe  zu  10  Tropfen  auf  Ilunde 
keine  nachtheilige  Wirkung,  2 Grm.  wässriges  Extract 
mehren  den  Appetit,  während  alkoholisches  und  äthe- 
risches Extract  zu  2 Grm.  Excitation  und  Agitation  bedingt. 
Nach  G übler  hat  das  Eucalyptol  einen  aromatischen, 
brennenden  und  bittem  Geschmack,  brennt  etwas  im 
Halse  und  bedingt  ein  Gefühl  von  Frische  bei  Aspiration 
von  Luft,  bei  grösseren  Dosen  treten  diese  Erscheinun- 
gen intensiver  ein  und  sind  mit  vermehrter  Secretion  der 
Mundschleimhaut  und  der  Speicheldrüsen  verbunden. 


Kleine  Gaben  machen  auch  Hitze  im  Magen;  2 - 4 Grm. 
Druck  im  Epigastrium,  wohlriechende  Ructus  und  Stö- 
rung der  Verdauung,  bisweilen  auch  nach  Eucalyptol 
riechende  flüssige  Stühle;  1 — 2 Grm  werden  meist  tole- 
rirt.  Auf  grössere  Gaben  folgt  manchmal  Kopfweh, 
allgemeine  Excitation  mit  Steigerung  des  Bewegungs- 
tricbes,  später  Zunahme  der  Körpertemperatur  und  der 
Pulsfrequenz,  Beschleunigung  der  Respiration,  lebhafter 
Durst,  allgemeines  Unwohlsein  und  (bei  plethorischen 
Individuen)  Insomnie  (bei  anämischen  Schlaf),  welche 
Erscheinungen  nur  wenige  Stunden  anhalten.  Der  Urin 
nimmt  nur  eineu  schwachen  Geruch  an,  während  der 
Athem  stark  nach  Eucalyptol  riecht;  Roscola  und  Bron- 
chialreizung  wurden  nicht  beobachtet.  Nur  bei  sehr 
grossen  Dosen  gab  Salpetersäure  in  eiweissfreiem  Urin 
Trübung,  was  schon  bei  weit  geringeren  Mengen  Folia 
Eucalypti  der  Fall  ist;  die  Diurese  wird  bisweilen  be- 
trächtlich vermehrt.  In  geschlossenen  Räumen  inhalirt 
können  die  Dämpfe  des  Eucalyptols  Asphyxie  bedingen, 
direct  inhalirt  nach  Sicard  auch  Migräne.  Sehr  starke 
Dosen  der  Blätter  scheinen  besser  tolerirt  zu  werden, 
als  entsprechende  Dosen  des  Gels. 

Nach  seinen  allerdings  nicht  zahlreichen  Erfah- 
rungen glaubt  Goblrr,  dass  die  Eucalyptusblätter  in 
der  That  gegen  Malariafiebcr  von  Nutzen  sein  können, 
dass  jedoch  erst  eine  cxacte  chemische  Untersuchung 
über  die  Art  der  Wirkung,  die  möglicher  Weise  von 
verschiedenen  Principion  abhängt,  anfklären  könne, 
wobei  er  dem  ätherischen  Oel  als  Stimulans  eine  ver- 
kürzende Action  auf  das  Frost -Stadium,  dem  Tannin 
eine  Adstrictionder  Capillargcfässe  und  abschwächende 
Wirkung  auf  das  Stadium  des  Schweisscs  vindicirt.  — 
Von  dem  Eucalyptol  vermuthet  er  auch,  dass  es  in 
Dampfform  das  Malaria- Agens  zerstöre,  da  in  den 
Australischen  Gegenden,  wo  Eucalyptus  wächst,  kein 
Fieber  vorkomme,  w-cshalb  er  dio  Anpflanzung  in  den 
Sumpfgegenden  anräth,  womit  bereits  in  Corsica  und 
Algier  (auch  in  der  Provence,  Nizza  u.  s.  w.)  der  An- 
fang gemacht  ist.  In  Bezug  auf  dio  sonstige  Anwen- 
dung von  Eucalyptus  giebt  G.  folgende  Indicationen: 

1)  Local  alsDesjnficicns  bei  grossen  frischen  Wun- 
den (in  Form  von  Alkoholat,  dem  der  Tannin-Gebalt 
einen  Vorzag  vor  dem  Campher  oder  Thymol  giebt), 
oder  bei  fötiden  Suppurationen  und  Fistelgängen  (In- 
jection  eines  Aufgusses  odcrDecoctes  der  Blätter);  als 
Stimulans  bei  geringem  Heiltriebe  von  Wunden  (frische 
Blätter,  Infus,  Tinctur),  selbst  bei  phagedänischen  Ge- 
schwüren (Marks),  als  Adstringens  und  Hämostaticum, 
z.  B.  bei  einfacher  Conjunctivitis,  besonders  aber  bei 
purulenten  Katarrhen  der  Urethra  und  Vagina,  wo 
Gublkr  mit  grossem  Erfolge  Injectionen  von  Ab- 
kochungen der  Eucalyptusblätter  anwendete,  bei  dys- 
enterischen Darm -Geschwüren,  Stomatitis  aphthosa, 
roercurialis  u.  s.  w.  (in  Collutoriuin  , oder  einfacher 
die  Blätter  als  Kaumittel),  Anginen  verschiedener  Art. 
Gübi.ku  glaubt,  einen  Tlieil  der  günstigen  Wirkung 
der  Abkochungen  u.  s.  w.  bei  Leukorrhoe,  Magenka- 
tarrhen u.  s.  w.  auf  Zerstörung  von  Infusorien  oder 
Pilzen  durch  das  Mittel  znrückführen  zu  müssen,  und 
benutzt  ein  destillirtes  Wasser  zur  Anfertigung  von 
zur  subcutanenlnjection  bestimmten  Alkaloidlösungen, 
das  die  Entwicklung  von  Pilzen  verhütet,  die  bei  An- 
wendung von  reinem  Wasser  in  kurzer  Zeit,  unter  Ab- 
nahme der  Stärke  des  Medicaments,  auftritt. 
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2)  Zur  Erzielaug  entfernter  Wirkungen  als  Stimu- 
lans bei  Schwindel,  Synkope,  Cholera,  wogegen  es 
Hardt  schon  1866  anwandte,  als  Diaphoreticum,  wo- 
für es  G.  besonders  zweckmässig  ansieht,  da  das  Eu- 
calyptol  nur  in  geringen  Mengen  durch  die  Nieren  eli- 
minirtwird,  bei  spasmodischen  Affectioncn  und  hämor- 
rhagischer Diathese  (wie  Terpenlhin),  ganz  besonders 
aber  als  balsamisches  Mittel  bei  chronischen  oder 
subcutanen  Katarrhen  der  Respirations-Or- 
gane, mit  reichlichem,  mucöspurulentcm  Secret,  wo 
es  nach  G.  mehr  als  Terpenthin  leistet,  während  es  bei 
Urogenital-Blennorrhöen,  Blasenkatarrh u.  s.  w. 
weit  weniger  leistet,  was  G.  darauf  bezieht,  dass  das 
Eucalyptol  sich  nur  scbw'er  im  Blute  oxydirt  und  des- 
halb auch  nur  in  geringen  Spuren  im  Urin  findet. 

Gubler  giebt  zum  Schlüsse  über  die  Anwendung  der 
Kucalyptuspräparate  folgende  Vorschriften:  Die  gepulver- 
ten Blätter,  nach  G.  das  beste  Präparat,  reicht  man  zu 
4-8-12-16  Grm.  pro  dio  (in  Zeiträumen  von  1 - 3 Stun- 
den), in  Latwergenforra , bei  Intermittens,  Tuberculose 
u.  s.  w. , das  Infus  oder  Decoct  rechnet  man  8 Grm. 
pr.  Liter;  bei  Bronchialkatarrhen  (nach  Bertherand 
20  Grm.);  erheblich  mehr  (200-300  Grm.  nach  Carlotti) 
bei  Intermittens.  Encalyptol  giebt  man  als  Stimulans  zu 
2 — 4 Tropfen  als  Elaeosaccharum , bei  Blen- 
norrhagien  zu  2-4  Grm.  pro  die  in  Kapseln.  Von 
Ramel  wird  auch  das  Rauchen  von  Eucalyptusblättern  in 
Cigarrenform  gegen  Respirationskrankheiten  empfohlen, 
wovon  Ma clean  (2)  in  mehreren  Fällen  von  Respira- 
tionsstörungen  bei  Aneurysma  Aortae  in  Folge  von 
Pression  des  Vagus  und  anderen  Fällen  von  Asthma 
cardiacum  ausserordentliche  Erleichterung  sah.  Bei 
Kranken,  welche  selbst  nicht  rauchen  können,  räth  M. 
die  Folia  Eucalypti  wie  Charta  nitrosa  zu  verbrennen 

20.  Sumachineae. 

1)  Kiek,  J.  B.  A.  (Morgan,  Ky.),  Reraeily  againat  ths  afTection  of 
tkln  canted  by  potson  oak.  Chicago  Pbarmaclet.  8ept  p. 
20t.  — 2)  Karaten  (Wien),  lieber  die  Ursache  des  giftigen 
Schattens  tropischer  Bäume.  Oesterr.  Ztschr.  f.  Pharm.  11  p. 
290.  Nachschrift  vom  7.  Juni.  Ibid.  20.  p.  SOS. 

Nach  Risk  (1)  werden  die  durch  die  Ausdünstung 
oder  den  Contact  verschiedener  Arten  Rhus,  welche  die 
sogenannteAmerikanische  Gifteiche  darstellen  (so  Rhus 
pumilum  Michx.  in  Carolina,  Rh.  varielobatum 
Stend.  in  Califomien,  auch  Rh.  radicans,  Toxicodendron, 
radicans)  bedingten  erysipclalösen  Ifautaffectionen  durch 
4stündlich  wiederholte  Umschläge  einer  Abkochung  der 
Rinde  von  Quercus  alba,  welche  30  — 40  Minuten  lang 
liegen  bleiben,  rasch  geheilt. 

Nach  Karsten  (2)  ist  in  Columbia  Rh.  juglan- 
difolinm  W.  in  gleicher  Weise  gefürchtet,  daneben 
aus  der  Familie  der  Euphorbiaccen  der  bekannte 
Mancenillenbanm  Hippomano  Mancinella  L.,  von 
welchem  Karsten  selbst  nach  mehrstündiger  Beschäf- 
tigung mit  dem  Einsamtnein  des  Milchsaftes  bei  La 
Guayra  in  der  Weise  erkrankte,  dass  zuerst  ein  bren- 
nendes Gefühl  über  den  ganzen  Körper,  dann  An- 
schwellung des  Gesichtes  und  der  Augen  mit  Schmerz- 
haftigkeit und  Photophobie,  nach  3 Tagen  Abschwel- 
lung und  Desquamation  entstand.  Karsten  betrach- 
tet diese  giftigen  Ansdünstangen  als  stickstoffhal- 
tige flüchtige  V erbindungon,  Substitutionspro- 
ducto  des  Ammoniaks,  analog  dem  Trimethylamin, 
welche  überhaupt  im  Pflanzenreiche  viel  verbreiteter 


seien,  als  gewöhnlich  angenommen  werdo  und  von 
ihm  z.  B.  hei  keimenden  Leguminosen  (Erbsen,  Lin- 
sen, Lupinen)  undCruciferen  (Lepiditim)bei  der  Ent- 
wicklung von  Knospen  an  Bäumen  und  Sträuchern, 
(Quercus,  Fagus,  Tilia,  Pyrns,  Prunus,  Aesculus,  Pa- 
via,  Corylus,  Crataegus,  Syringa  Viburnum  und  Rhus 
Toxicodendron),  von  Knollen  (Helianthus,  Solanum), 
bei  Conium,  bei  Pilzen,  bei  Blumen  von  Aesculus  und 
Taraxacum  n.  s.  w.  constant  nachgewiesen  wur- 
den. Die  Angabe  Jacquin’s,  dass  er  sich  mehrere 
Stunden  bei  Regenwetter  unter  dem  Manchinellbautn 
ohne  Schaden  aufgohalten,  hält  K.  für  richtig,  da  das 
Regenwasser  die  deletären  Gase  anfgesogen  haben 
konnte.  Der  Rauch  des  Holzes  von  Hippomane  Man- 
cinella soll  ebenfalls  intensive  Angenentzündungen 
bedingen  können. 

Die  von  Karsten  bei  verschiedenen  Pflanzen  consta- 
tirten  flüchtigen  Substitutionsproducte  des  Ammoniaks 
geben  verschieden  krystallisirendo  Salzsäureverbindungeu; 
so  liefert  Aesculus  1 - 4axige  prismatische,  Lepidium 
octaedrische,  Crataegus  und  Ervutn  rhombische  Krystalle. 
Die  Abgabe  von  Ammoniak  während  ihres  normalen 
Assimilation.sprocesses  seitens  der  Pflanzen  hält  K.  für 
unwahrscheinlich,  selbst  bei  Pilzen,  welche  bei  beginnen- 
der Verwesung  Ammoniak  (Champignon)  oder  Trimethyl- 
amin (Boletus)  in  reichlicher  Menge  abgehen. 

21.  Erythroxyleae. 

1)  Srrlvener,  J.  H.  (Lima),  On  the  Coe*  leaf,  and  ite  nsee  in 
dtet  an  medlclne.  Med.  Times  and  Gax.  Sept.  30.  p.  407. 
(Uittbeilungen  über  die  vom  Verf.  für  eine  erhebliche  Bereiche- 
rung de<  Europa! «dien  ArzneUchatzrs  angeaehenen  Cocablätter, 
meist  nach  fremden  Mlttheilungen  nur  bereits  Bekanntes  gebend. 
8er.  etellt  in  Abrede,  dass  daa  Cocakauen  bei  den  Indianern  Je- 
mals schädliche  Folgen  habe,  namentlich  frühzeitiges  Altern  etc. 
bedinge  und  giebt  an,  dass  auch  In  der  Argentinischen  Republik 
io  den  Tbälern  San  Carlos,  Molinos  und  Ilinconado  von  den 
Bauern  Coca  gekaut  werde,  uod  such  in  Buenos  Ayro«  nicht 
unbekannt  sei).  — 2)  Arango,  A.  Poaada,  Note  sor  la  coca. 
Bull.  g4n.  de  Th<rap.  Mal  30.  p.  362. 

Arango  (2)  stellt  nach  seinen  an  Ort  und  Stelle 
gesammelten  Erfahrungen  in  Abrede,  dass  das  Coca- 
kauen bei  den  Indianern  in  Columbia  als  eigentliches 
Tonicum  wirke  und  meint,  dass  das  angenommene  Stil- 
len des  Hungers  durch  dasselbe  nur  einige  Stunden 
währe  und  mehr  in  der  Einbildung  als  auf  Realität  be- 
ruhe, wie  ja  einen  solchen  Effect  auch  das  Cigarren- 
rauchen oder  eine  spannende  Lectüre  bei  Europäern 
habe.  Medicinisch  benutzt  man  die  Coca  in  ihrer  Oei- 
math  nur  als  Diaphoreticum  und  Stimulans  in  Form 
eines  Aufgusses  frischer  Blätter,  welcher  ein  ausseror- 
ordentliches  Aroma  besitzt,  das  die  Blätter  beim  Trock- 
nen verlieren , und  als  Digestivum  bei  Dyspepsie , ato- 
nischer  Diarrhoo  und  Katarrhen.  Die  getrockuete  Coca 
der  Indianer  fand  Arango  bitterscbmeckend , mit  Kalk 
gekaut  salzig.  Verschiedenen  anderen  wilden  Spocies 
von  Erythroxylon  fehlt  das  Aroma  auch  im  frischen  Zu- 
stande völlig. 

22.  Leguminosae. 

1)  Boocbut,  B.  nnd  Bourgeois,  Kdm. . Reeherches  ebimiques 
ct  physiologlqoes  tur  la  nature  des  principe»  pnrgatif*  du  *tni 
de  la  palte.  Bull.  g#n.  de  Th6rap.  Janv.  IS.  p.  5.  (Vergl.  Ber. 
f.  1870.  I.  375).  — 2)  Willeon,  Henry,  Caeee  of  polsonlng 
by  water  hemlock  and  labnrnnm.  2 Foisonlng  by  Laburnum 
(Cytisue  Labnrnnm).  I.ineet.  Sept.  16.  p.  396.  (Vergiftung  einea 
4Jähr.  Knaben  durch  angeblich  10  Semen  von  Cytisue  Laburnum; 
nach  )j  8td.  Erbrechen , nach  2 8td.  8chläfrlgkclt  nnd  Conval- 
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»Ionen,  ilie  »Ile  paar  Minuten  (ich  wiederholten,  die  Jedoch  in 
1 8td.  vergingen.  Srlilafancbt,  woraue  Fat.  leicht  aut  Momente 
erweckt  werden  konnte,  Pupillenerweiterung,  Küble  der  Extra* 
mititen  hielten  noch  »ine  Zrlt  lang  an;  P.  85.,  klein;  Geneeung 
ohne  medieamentöse  Behandlung).  — 3)  MarmS,  Wilhelm, 
Ueber  Wirkung  und  Vorkommen  de»  Cytiiln.  Nachr.  der 
G5tting.  fiocletät  der  Wieeenech.  p.  24.  — 4)  Oettlnger, 
Harm.  (Müllheim),  Galega  officlnalls,  ein  neue»  Calacto- 
poetieum.  Aeritl.  Mittheilungen  aut  Baden  22.  p.  1*3. 

Nach  ausführlichen  Untersuchungen  von  Harme 
(3)  erstreckt  sich  die  toxische  Wirkung  des  Cytisins 
und  des  salpetersauren  Cytisins  auf  alle  Thiertypen 
und,  wie  es  scheint,  auch  auf  alle  Abtheilungen  der- 
selben. 

So  z.  B.  bei  Würmern  auf  Ringelwürmer  (Blutegel, 
Lumbricus  terrestris  und  communis)  und  Helminthen 
(Ascaris  mystax  und  ambigua),  bei  den  Arthropoden 
auf  Crustacecn  (Flusskrebs,  Kellerassel,  Kugelassel), 
Arachniden  (Zecke,  Vögelmilben,  Bücherscorpion,  Pha- 
langium  opilio,  verschiedene  Spinnen),  Myriapodcn(Poly- 
desmus  complanatus,  Lithobius  forficatus)  untl  Insecten 
(CoccusNerii,  Apbis  Rosae,  Hydrometral  acustris,  Forficula 
auricularia,  Locusta  viridissima,  Libellula  virgo,  Floh, 
Fliege,  Mücke,  Wespe,  Vanessa  urtica,  Pieris  brassica 
mit  Raupe,  Gyrinus  natator,  Maiwurm,  Maikäfer,  Marien- 
käfer, Hirschkäfer),  bei  Mollusken  auf  Ostrca  edulis, 
Anodonta  anatina,  Limax,  Arion  und  Helix,  bei  Wirbel- 
thieren  auf  Fische  (Karpfen,  Aal),  Amphibien  (Triton, 
Salamander,  Frosch,  Laubfrosch,  Unke  und  Kröte),  Rep- 
tilien (Blindschleiche,  Eidechse),  Vögel  (Podiceps  minor 
und  cristatus,  Ente,  Huhn,  Taube,  Hausschwalbe,  Corvus 
corax,  monedula  und  pica,  Garrulus  glandarius,  Frin- 
gilla  domestica  und  canaria,  Strix  flammca  untl  passe- 
rina,  Buteo  vulgaris,  Astur  palumbarius  und  Falco  po- 
regrinus)  und  Säuger  (Ziege,  Kaninchen,  Meerschwein- 
chen, Maus,  Igel,  Vesperugo  noctula  und  Vcspertilio 
murinus,  Hund  und  Katze). 

Die  toxische  Wirhung  des  Cytisin  erfolgt  von 
allen  Applicationsstellen  aus,  doch  ist  von  der  Con- 
jnnctiva  aus  tödtliche  Intoxication  nicht  hervorzurnfen, 
während  solche  von  der  Schleimhaut  der  Luftwege, 
vom  Intestinaltractus  oder  Urogenitalapparat,  bei  sub- 
cutancr  und  endermatischer  Application,  von  serösen 
Häuten  und  am  raschesten  vom  Blute  aus  zu  Stande 
kommt  Die  überall  sehr  kleine  Dosis  toxica  und  le- 
talis ist  für  Fleischfresser  kleiner  als  für  Körner-  und 
Pflanzenfresser;  Ziegen  ertragen  relativ  die  grössten 
Gaben. 

Bei  Subcutanapplication  genügen  für  Frösche  von 
40 — 70  Grm.  2 — 4 Mgm.,  junge  Tauben  von  300  Grm. 
3 Mgm.,  für  Käuzchen  von  300  Grm.  1 und  für  Dohlen 
von  500  Grm.  1 V Mgm.,  für  Katzen  von  3 Kgrm.  3—5 
Cgrm.,  für  Hunde  von  10  — 15  Kgrm.  6—10  Cgrm.,  für 
Kaninchen  von  1,5-2  Kgrm  5 -8  Cgrm.  und  für  junge 
Ziegen  von  2,5  — 3,5  Kgrm.  3 -4  Dgrm.,  in  das  Blut 
gespritzt  für  Katzen  15  Mgrra.,  Hunde  25—50  Mgrrn. 
und  Kaninchen  10 — 15  Mgrm.  Cytisinum  nitricum. 

Die  Wirkung  des  Cytisin  besteht  zuerst  in  rasch 
vorübergehender  Excitation,  dann  in  Depression  und 
Lähmung,  die  um  so  rascher  auftritt,  je  grösser  die 
Giftmengen  sind.  Die  Function  des  Gohirns  wird  nicht 
direct  afficirt  und  das  Bewusstsein  bleibt  erhalten,  so 
lange  noch  die  Fähigkeit,  zweckmässige  Bewegungen 
auszufübren,  besteht.  Das  Rückenmark  und  die  mo- 
torischen Nerven  werden  zuerst  excitirt,  dann  gelähmt; 
die  Lähmung  beginnt  an  den  peripherischen  Enden. 

Die  Excitation  ixt  am  deutlichsten  bei  Vögeln,  Sala- 


mander und  Unke,  welche  letztere  Anfangs  das  Bild 
einer  beginnenden  Strychninvergiftung,  ohne  dass  es  zu 
ausgebildelem  Tetanus  kommt,  darbieten,  während  Tau- 
ben wie  bei  Coniinvergiftung  Streckung  der  Beine  nach 
hinten  und  Flexion  der  Zehen  bei  erhaltener  Beweglich- 
keit der  Flügel  zeigen  und  Falken,  Bussarde  und  Hüh- 
ner bei  grossen  Dosen  auch  Opisthotonos  zeigen.  Bei 
Fröschen  werden  die  Vorderextremitäten  steif,  entweder 
gefaltet  oder  ab-  und  rückwärts  unter  das  Abdomen  ge- 
streckt Dass  der  Lähmung  der  Nerven  eine  Reizung 
vorhorgeht,  wird  durch  fibrilläre  Zuckungen  angedeutet, 
welche  besonders  bei  Säugern  über  den  ganzen  Körper 
verbreitet,  auch  nach  Sistirung  der  Herzaction  und  Resp. 
noch  lauge  Zeit  wiederkehren.  Bei  Säugethieren  ist 
Steifheit  der  Extremitäten  nicht  immer  deutlich  und 
ausgebildct;  der  bei  Kaninchen  nach  zu  geringen  Dosen 
auftretende  Zustand  von  Theilnahmlosigkeit  und  Schlüs- 
sen der  Augen  ist  nach  M nicht  Narkose. 

Die  Muskelreizbarkeit  bleibt  noch  lange  nach  dem 
Eintritte  der  Lähmung  der  Nerven  erhalten;  die  sen- 
sibeln  Nerven  werden,  wenn  überhaupt,  jedenfalls 
erst  sehr  spät  beeinträchtigt;  electrische  Reizung  der 
sensiblen  Rückenmarksnerven  ruft  noch  lange  in  unter- 
bundener Extremität  Reflexcontractionen  hervor.  Die 
Respiration  wird  bei  höheren  Thiercn  frühzeitig  ge- 
stört, znerst  beschleunigt,  dann  verlangsamt  und  dys- 
pnootisch;  bei  Fröschen  dauern  Beschleunigung  und 
Dyspnoe  sehr  kurze  Zeit  und  erfolgt  rasch  Stillstand. 
Auf  Injection  grösserer  Dosen  in  eine  Veno  erfolgt  bei 
Hunden  sowohl  bei  intacten  als  bei  durchschnittenen 
Vagi,  leichter  bei  erhaltenen  zuerst  gesteigerte  Athom- 
frequenz,  dann  20— 25  Sec.  dauernder  inspiratorischer 
Krampf  and  darauf  Rückkehr  der  Athmung  mit  ver- 
minderter Frequenz  oder  bei  sehr  grossen  Dosen  Läh- 
mung der  Athmungsnerven.  Reizung  der  peripheri- 
schen Vagusenden  erfordert  geringere  Cytisinmengen, 
um  Zwcrchfellkrampf  hervorzurufen  als  dasVaguscen- 
trum.  Cytisin  erregt  dasvosomotorische  Nervensystem 
und  bewirkt  rasch  bei  directer,  später  bei  entfernter 
Application  Contraction  der  Gefässe  der  Schwimmhaut 
oder  des  Mesenterium  eines  curarisirten  Frosches,  oft 
auf  ls  ihres  Lumens.  Ebenso  erregt  es  die  im  Sympa- 
pathicus  und  Halsmark  verlaufenden  Beschleunigungs- 
nerven des  Herzens  und  das  im  Herzen  gelogene  gan- 
gliose  Centralorgan,  welches  letztere  erst  durch  co- 
lossalo  Mengen  geschwächt  wird.  Das  Herz  pulsirt  bei 
Reptilien  oft  noch  länger  als  48  Std.  fort,  pulsirt  hei 
Säugern  nach  erfolgtem  Stillstand  auf  elektrischen 
Reiz  häufig  wieder  rhythmisch;  der  Herzstoss  erheblich 
verstärkt.  jDie  Körpertemperatur  ist  Anfangs  etwas 
erhöht,  später  sinkt  sie. 

Hat  man  bei  Kaninchen  die  Carotis,  bei  Hunden 
die  Carotis  oder  eine  Croralis  mit  einem  Manomoter  ver- 
bunden und  den  Kollenabstand  bestimmt,  bei  welchem 
durch  Reizung  des  Vagus  Herzstillstand  eintritt,  so  steigt 
der  Blutdruck  bei  Infusion  nicht  zu  kleiner  Dosen,  und  die 
Vagusreizung  ist  ohne  Einfluss  auf  die  Herzaction,  selbst 
wenn  die  Rollen  übereinaudergeschoben  sind,  bei  Ka- 
ninchen wird  dagegen  oft  noch  Verlaugsamung  und 
selbst  Stillstand  durch  elektrische  Reizung  des  Vagus 
erreicht,  aber  nicht  bei  gleichzeitiger  Compression  des 
Aortenbogens.  Nach  Durchtrennung  sämmtlicher  die 
Herzaction  beeinflussender  Nerven,  selbst  der  Splanch- 
nici,  steigt  der  Blutdruck  sofort.  Bei  nuuden  ist  der 
Einfluss  des  Cytisin  auf  die  im  Vagus  verlaufenden 
Hcmraungsfasern  nicht  deutlich;  nach  Durchachneidung 
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der  übrigen  IlerznerYcn  findet  stets  Beschleunigung  der 
Hcrzaction  und  Steigerung  des  Blutdrucks  statt  bei  vor- 
güngiger  wie  Dachfolgender  Vagusdurchschneidung;  bei 
Kaninchen  ist  eino  Erregung  der  peripherischen  Endi- 
gungen des  Vagus  durch  zuerst  auftretende  Verlang- 
samung der  Uerzaction  nachweisbar. 

Von  dem  gesteigerten  Blutdrucke  abhängig  er- 
scheint die  Vermehrung  dcrHarnsecretion,  welche  na- 
mentlich bei  Ziegen  constant  und  auffallend  wahrge- 
nommen wurde.  Salivation  ist  bei  Säugern  und  Vögeln 
häufig,  zum  Theil  von  den  auch  bei  Subcutanappli- 
cation  erfolgenden  Kaubewegungen  abhängig,  Erbre- 
chen bei  Vögeln  und  vielen  Säugern  constant,  und 
zwar  sowohl  bei  erhaltenen  wie  bei  durchschnittenen 
Vagi.  Letzteres  fehlt  bei  rasch  in  die  Blutbahn  kom- 
menden grossen  Dosen  und  steht  offenbar  im  Zusam- 
menhang mit  der  stets  durch  Cytisin  erregten  gestei- 
gerten, oft  krampfhaften  Peristaltik.  Selbst  bei  tiefer 
Opiumnarkose,  wo  die  Eingeweide  bewegungslos  und 
durch  die  prallgefüllten  Blutgefässe  livid  erscheinen, 
erregt  Injcction  von  1 Ccm.  auf  35u  erwärmter  Cyti- 
sinlösung  in  den  Darm  oder  in  das  Blut  vermehrte 
Peristaltik.  Einspritzung  in  den  Ureter  bedingt  oft, 
jedoch  nicht  immer,  ringförmige  Constriction  der 
Harnleiter.  Vermehrung  der  Darmsecretion  oder  Ent- 
zündung fehlt,  und  ist  somit  das  bei  Cytisinvergiftung 
vorkommende  Purgiren  nur  Folge  vermehrter  Peristal- 
tik. Die  Pupille  erfährt  weder  bei  localer  Application 
noch  in  der  Vergiftung  constante  Veränderungen,  wird 
hei  hochgradiger  Athemnoth  bei  Säugern  oft  verengt, 
hei  Katzen  aber  auch  nach  grossen  Dosen  oft  erweitert. 

Das  Cytisin  lässt  sich  bei  Kaninchen,  deren  Re- 
spiration unterhalten  wird,  in  solcher  Menge  in  den 
Harn  überführen,  das  es  physiologisch  und  chemisch 
darin  nachweisbar  ist.  Mit  dem  Harn  cytinisirter  Frö- 
sche kann  man  andere  in  gleicher  Weise  vergiften. — 
Durch  möglichst  lange  Unterhaltung  künstlicher  Re- 
spiration gelingt  die  Lebensrcttung  mit  Cytisin  vergif- 
teter Thiere  und  mitttelst  der  combinirten  Transfusion 
kann  man  selbst  nach  längerem  Stillstände  der  Respi- 
ration Hunde  in’s  Leben  zurückführen.  Erbrechen  be- 
günstigt die  Genesung.  Gerbsäure  ist  als  chemisches 
Antidot  nicht  zu  empfehlen,  da  sich  Cytisintannat  in 
überschüssiger  Gerbsäure  löst  und  da  auch  alkalische  Lö- 
sungen von  Tannin  keine  guten  Resultate  lieferten. 
Frösche  können  sich  wie  bei  Curarcvergiftung  völlig 
erholen.  Der  Tod  ist  asphyctisch  und  erfolgt  bald  un- 
ter heftigen  klonischen  und  tonischen  Krämpfen,  bald 
ohne  Convulsionen,  der  Sectionsbefund  liefert  nur  die 
Zeichen  des  Erstickungstodes.  - Bei  subcutaner  Ap- 
plication des  Giftes  gelang  es  Marmb  nie,  aus  dem 
Erbrochenen  Cytisin  in  einer  zur  Vergiftung  kleinerer 
Thiere  hinreichenden  Menge  aufzufinden. 

Das  Cytisin  ist  nach  M a r m & der  einzige  giftige  Bestand- 
teil des  Goldregens,  dessen  sämintliche  Tbeile  nach 
vergleichenden  Versuchen  mit  wässrigen  und  weingeisti- 
gen Extracten  der  Samenschalen,  Biüthen,  Samen,  un- 
reifen Schoten,  Blätter,  Rinde  und  Wurzel  giftig  sind. 
Die  schwarzen  Samenschalen  sind  verhältuissmässig 
Cytisinreich  und  enthalten  keinen  purgirenden  Stoff.  Die 
von  W.  Scott  Gray  dargcstcllte  Laburninsäure 
ist  ein  Gemisch  organischer  und  unorganischer  Säuren 
und  konnte  nur  durch  beigemengtes  Cytisin  giftig  wir- 


ken. Das  hellgelbe,  milde  fette  Oel  der  Cytisussamen 
ist  ungiftig.  Cytisin  findet  sich,  vom  Goldregen  abge- 
sehen, auch  in  Cytisus  fragrans,  sessilifolius,  capitatus,  su- 
priuus,  elougatus  und  hirsutus,  dagegen  nicht  in  Schoten, 
Sameu  und  Kinde  von  Cytisus  nigricans  L.,  welche  viel- 
leicht nach  dem  Vorgänge  von  Grisebach  einer  be- 
sonderen Gattung  (Lembotropis  Griseb.)  angehört. 

Oettinger  [4)  bezeichnet  die  in  dieser  Richtung 
schon  von  Gilles  Damitte  und  v.  Langenhagen 
empfohlene  Galega  officinalis  als  milcht  reibendes 
Mittel.  Im  frischen  Kraute  dieser  Pflanze  finden  sich 
88,5  pCt.  Wasser,  l pCt.  Jlargarin,  5,3  pCt.  stickstoff- 
haltige Substanzen  und  5,2  pCt.  Aschenbestandihcile, 
von  welchen  letzteren  nahezu  die  Hälfte  löslich  ist  und 
aus  Kali,  Natron,  Chlornatrium  und  schwefelsaurem  Na- 
tron besteht,  während  die  andere  Hälfte  aus  Eisen,  Sili- 
cium, pbosphorsaurera  Kalk  und  phospborsaurer  Mag- 
nesia besteht.  Oettinger  verordnet  die  Galega  als 
Syrnpus  Galegae  und  die  jungen  Sprossen  als  Salat  oder 
Thee  und  will  nicht  nur  eine  milchvermehrende,  sondern 
auch  eine  milchverbessernde  Wirkung  wahrgenoromen 
haben,  wofür  er  nicht  nur  eine  in  einem  Falle  gemachte 
chemische  Analyse,  sondern  namentlich  auch  den  Um- 
stand anführt,  dass  die  Säuglinge  sich  nach  Anwendung 
der  Galega  oft  schon  in  wenigen  Stunden  besser  befinden 
und  ruhig  werden. 

23.  Pflanzen8tofie  unbekannter  Abstammung. 

1)  Antiteil,  Thomas,  On  Cundurango.  Atner.  Jonro.  of 
Pharm.  Juiy  p.  289.  — 2)  Cundurango  under  the  patronage  of 
the  Stal«  Department  New  York  med.  Rec.  Oct  2.  p.  349.  — 
3)  Smith,  Blanch  T. , The  effeets  of  Cundurango. 
Ibld.  Nor.  15.  — 4)  Bahnsitn  (North  Carolina),  Tettimon; 
abotu  Cundurango.  Pbllad.  med.  and  aurg.  Rep.  Deo.  9.  p.  515. 
— 5)  Hulke,  Condurango  root  In  esset  of  cnncer.  Brlt.  med. 
Journ.  Oct.  28.  p.  497.  Med.  Timet  and  Gax.  Not.  4.  p.  557. 
— C)  Schroff  jun.,  Cundurango.  Zusammenstellung  der  darüber 
erschienenen  Nachrichten.  Srp.-Abrlr.  ans  der  Wiener  roed.- 
chlrurg.  Rundschau.  — 7)  U 1 1 e r ■ p e r ge  r , J.  B.  (München), 
Mittheilungen  über  die  Karins  Mexicauades  Dr.  Benito  d e I 
Rio  von  Mexiko.  Deutsche  Klinik  25.  p.  225. 

Cundurango.  — Unter  dem  Namen  Cundurango 
macht  eine  Drogue  viel  von  sich  reden,  welche  im  März 
1871  der  Gesandte  von  Ecuador  in  Washington  dem 
Amerikanischen  State  Department  zur  Anstellung  von 
chemischen  und  pharmakodynamischen  Versuchen  ein- 
händigle.  Dieselbe  stellte,  wie  aus  den  Mittheilungen 
von  Antiseil  (1)  hervorgeht,  Rinde  und  Holz  eines 
Baumes  dar,  welcher  der  Provinz  Loja  angehörig,  dort  als 
Cundurango  bezeichnet  und  nach  Angaben  der  Aerzte 
Caesares  und  Eguiguren  daselbst  gegen  Krebs, 
Fungus  baematodes  und  constitutioneile  Syphilis  mit  Nutzen 
in  Anwendung  gezogen  wird.  Der  amerikanische  Ge- 
sandte in  Ecuador  bestätigte  das  Factum,  dass  das  Me- 
dicamcnt  in  Ecuador  in  grossem  Ansehen  stehe,  wo 
Blätter  und  Rinde  des  Baumes  besonders  in  Gebrauch 
seien,  während  eine  Abkochung  der  Frucht  als  Gift 
gelte.  Antisell  führte  auf  Veranlastmg  des  State 
Department  eine  Analyse  aus,  nachdem,  wie  er  angiebt, 
in  Washington  und  zwar,  wie  es  scheint,  durch  Bliss, 
Versuche  angestellt  worden  waren,  nach  welchen  das 
Mittel  Krebskranken  anscheinend  beträchtliche  Erleichte- 
rung verschaffte.  Das  betreffende  Präparat  bestand  aus 
Stamm  und  Zweigen  einer  Liane,  von  denen  der  erstere  hol- 
zig und  mit  grüner  oder  aschgrauer  Rinde  bedeckt  war,  wah- 
rend die  Zweige durchnittlich  fingerdick  waren,  war  fast  ohue 
Geschmack , nur  wenig  bitter  und  aromatisch  beim 
Kauen,  nnd  lieferte  ausser  gelbem,  im  Alkohol  löslichen 
Harze  und  Extrativstoffe  keine  active  Substanz,  nament- 
lich kein  Alkaloid  oder  flüchtiges  Oel.  Ehe  das  ameri- 
kanische State  Department  den  Bericht  der  Washing- 
toner u.  a.  Aerzte  veröffentlichte,  scheint  sich  die  Spe- 
culation  bereits  des  neuen  Mittels  bemächtigt  zu  haben 
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und  wurde  dasselbe  in  grossen  Mengen  durch  die  Firma 
Bliss,  Keene  u Co.  in  New  York  in  die  Vereinigten 
Staaten  und  von  da  aus  nach  Europa  iinportirt  und  zu 
den  theuersten  Freisen  verkauft.  Es  liegt  uns  ein 
Circular  der  betreffenden  Firma  vor,  worin  der  Ursprung 
der  Bekanntschaft  des  Heilmittels  auf  eine  sagenhafte 
Geschichte  zurückgeführt  wird,  wonach  eiDO  Indianerin 
mit  einer  Abkochung  ihren  Mann  vergiften  wollte  und 
denselben  dadurch  vom  Krebs  curirte.  Die  ersten  Ver- 
suche neuerdings  rühren  danach  von  dem  bereits  ge- 
nannten Dr.  Eguiguren  her,  dessen  Bruder,  Gouver- 
neur von  Loja,  es  ebenfalls  versuchte  und  darin  eine 
gute  Einnahmequelle  für  den  Staat  entdeckt  zu  haben 
scheint,  welche  die  Regierung  desselben  auch  auszubeu- 
ten entschlossen  ist.  In  einem  Berichte  des  Präsidenten 
an  den  Congress  wird  gradezu  die  Nothwcndigkeit  einer 
Landstrassc  von  Santa  Casa  nach  Zaruma  betont  „in 
Folge  der  Entdeckung  des  Cundurango’s , einer  Pflanze, 
welche  die  überraschendsten  Resultate  als  Heilmittel 
von  Krankheiten  geliefert  hat  und  noch  täglich  liefert, 
welche  bis  jetzt  den  Mitteln  der  Wissenschaft  trotzten, 
indem  es  sich  als  ein  ausserordentlich  kräftiger  Blut- 
regenerator erwies“.  Das  Circular  enthält  ausserdem 
diverse  Krankengeschichten,  u.  A.  eine  von  Dr.  Bliss 
selbst,  welcher  bei  der  Mutter  des  Vicepräsidenten  der 
Vereinigten  Staaten,  Colifax,  einen  Skirriius  der  Brust- 
drüse durch  Cundnrango - Abkochung  heilte.  Bliss, 
Keene  u.  Co.  vertreiben  das  Mittel  sowohl  in  ganz 
fein  pulverisirter  Form,  als  in  der  des  Fluid  Extract, 
von  welchem  letzterem  sie  die  Dosis  für  Erwachsene 
auf  2 Theelöffel  feststellen,  die  4 mal  täglich  in  Zwischen- 
räumen von  4 — 5 Stunden  gereicht  werden  sollen.  Bei 
Krebskranken  soll  sich  die  Bcsseruug  in  10  'l'ageu  zei- 
gen, wo  Abnahme  der  Schmerzen,  Dickerwerden  des 
Seerets,  Weicherwerden  des  Geschwürs  und  Besserung 
des  Aussehens  eintreten  soll ; geschieht  dies  nicht,  so 
muss  auf  3 Theelöffel  gestiegen  werden.  Bei  schwäch- 
lichen Personen,  wo  das  Mittel  oft  Muskelerschlaffung 
erregt,  ist  die  Dosis  zu  beschränken,  bei  sehr  stark  ge- 
schwächten Personen  gleichzeitig  Chinin  zu  reichen, 
Das  Geschwür  ist  oft  mit  warmem  Wasser  oder  einer 
Lösung  von  kohlensaurem  Natron  (1:  160)  zu  reinigen 
und  vor  Luftzutritt  zu  schützen.  Bei  Syphilis,  Scropheln, 
Geschwüren  u.  a.  Dyskrasieen  wird  die  Dosis  auf  1 Thee- 
löffel festgestellt,  der  unmittelbar  vor  dem  Essen  ge- 
nommen, bessere  Wirkung  haben  soll,  hier  wird  längerer 
Fortgebrauch  empfohlen.  In  Fällen  von  Neuralgie  und 
Rheumatismus  werden  2 Theelöffel  voll  angewendet. 

Die  Anpreisungen  des  Cundnrango  haben  indessen 
selbst  in  don  Vereinigten  Staaten  Misstrauen  erregt, 
und  der  Editor  des  New  York  medical  Record,  Shrady 
(2)  erklärt  gradezu,  dass  Dr  Bliss  von  einem  gewis- 
senhaften Beobachter  zu  einem  reinen  Speculanten  herab- 
gesunken sei.  Mehr  Authenticität  besitzt  offenbar  ein 
Bericht  von  Buck,  Gor  don  und  Drap  er  an  die  Direc- 
tion  des  New  Yorker  Hospital,  welcher  freilich  zu  einem 
Abschlüsse  in  keiner  Weise  führt,  indem  die  drei  darin 
mitgetbeilten  Beobachtungen  in  ihren  Resultaten  sehr 
divergiren.  In  einem  derselben,  von  John  Dole  be- 
obachtet, verloren  sich  bei  Carcinoma  mammae  nach 
3 tägiger  Anwendung  eines  Cundurango- Decoctes,  das 
2 mal  täglich  gereicht  wurde,  jedesmal  eine  Abkochung 
aus  5 Grm.,  die  Schmerzen,  und  die  Granulationen  nah- 
men eine  bessere  Beschaffenheit  an,  dagegen  blieb  der 
Allgenieinzustand  derselbe;  jedesmal  nach  dem  Einneh- 
men trat  1 — 2 Stunden  dauernde  Uuiuhe  ein,  die  Per- 
spiration roch  cadaverös  und  auch  der  Urin  hatte  einen 
starken  Geruch.  In  einem  Falle  von  Herpes  exedens  (?) 
bewirkte  dagegen  Cundurango  keine  Besserung,  noch  be- 
sondere Symptome  (Burrall),  und  in  einom  solchen  von 
Mastdarmkrebs  (Sauds)  schien  die  Neubildung  sich  ra- 
pider zu  vergrössern,  als  Cundurango  genommen  wurde, 
wie  zuvor.  Völlig  erfolglos  war  die  Anwendung  in 
einem  von  Blanch  Smith  (3)  beobachteten  Falle  von 
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Uteruskrebs,  wo  das  Mittel  nach  der  Vorschrift  von  Bliss 
gegeben  war,  aber  der  Tod  in  14  Tagen  erfolgte.  Am 
ungünstigsten  spricht  sich  Bahnsen  (4)  darüber  aus, 
der  die  Firma  Bliss,  Keene  u.  Co.  mit  den  artigsten 
Praedicaten  (Harpyc  filtby  excrescences  on  bumanity  u.  a. 
m.)  belegt 

Aus  Europa  liegt  bis  jetzt  eine  Mittheilung  vor,  und 
zwar  von  Hulke  (5),  der  auf  Antrag  des  College  of 
Physicians  mit  direct  vom  Präsidenten  von  Ecuador  an 
die  Königin  von  England  geschicktem  Material  im  Midd- 
lesex  Hospital  au  zwei  Patienten  mit  Epitheliomen  Ver- 
suche austeilte,  welche  weder  physiologische  Erschei- 
nungen, noch  Besserung  des  Localleidens  oder 
Allgemeinbefindens  ergaben,  obschon  das  Medicament 
genau  noch  der  Vorschrift  (im  Decoct  von  1 Unze  auf 
1 Pinte,  Morgens  und  Abends  zu  5 Unzen)  in  Gebrauch 
gezogen  wurde. 

Wir  haben  der  Cundurango  einen  besonderen  Platz 
einräuroen  müssen,  weil  die  botanische  Stellung  derselben 
bisher  völlig  im  Unklaren  ist.  Der  Name  bedeutet  nach 
Schroff  jun.  (6)  in  der  Quichon  Sprache  Heilmittel  für 
Condor  oder  Condor-Rebe.  Die  Pflanze  wird  als  ein 
milchsaftfübrendes,  holziges  Schlinggewächs,  das  in  der 
Seehöho  von  4000 — 6000  Fuss  am  Westabhange  der 
Andes  Vorkommen,  bezeichnet  und  soll  ziemlich  selten  sein, 
weshalb  leicht  Verwechslung  mit  andren  Schlinggewächsen 
möglich  ist.  Die  bei  Schroff  mitgetheilte  botanische 
Beschreibung  deutet  allerdings  auf  eine  Asclepiadec 
hin.  Keene  hat  ihr  den  Namen  Equatoria  Gar.- 
ciana  beigelegt,  um  der  Republik  Ecuador  und  deren 
Präsidenten  Garcia  Morono  ein  Compliment  zu  ma- 
chen, doch  hat  diese  Bezeichnung  offenbar  für  Botaniker 
keine  bindende  Kraft.  Sicher  bandelt  es  sich  aber  nicht 
um  Mikania  Guaco,  eine  krautartige  Pflanze,  welche 
unserem  Uuflattig  ähnlich  ist.  Schroff  jun.  hat  eino 
kurze  pharmakognostische  Beschreibung  von  Rinden- 
stücken, die  er  als  Cundurango  von  Pflanzerts 
Nachfolger  erhalten,  gegeben  und  u.  a.  darin  starke 
Milcbsaftgefasse  constatirt;  doch  ist  os  immerhin  zweifel- 
haft, ehe  directe  Sendungen  ankommen,  ob  es  der  wahre 
Cundurango  ist,  der  höchst  wahrscheinlich  übrigens  den 
Raum,  den  wir  ihn  in  diesem  Berichte  einräumen  mussten, 
nicht  verdient. 

Farina  Mexicana.  — Ullersporgcr  (7)  lenkt  dio 
Aufmerksamkeit  auf  eine  unter  dom  Namen  Fa  rin  e 
mexicaine  und  Farina  alimentäre  Messicana  in 
Frankreich  und  Italien  neuerdings  viel  benutzte,  von 
Dr.  Benito  del  Rio  erfundene  Nähr- und  Heilsubstanz, 
deren  Ilauptdepofs  in  Tarrade  (Dep.  du  Rböne)  bei  dem 
Chemiste  pharmacien  R.  Barle  rin  und  in  Mailand  bei 
G.  Lattuada  und  DeBernardi  sich  befinden,  und  wel- 
che besonders  bei  Phthisis,  aber  auch  bei  Anämie,  Bleich- 
sucht, zögernder  ZahDung,  zu  rascher  physischer  Ent- 
wicklung u.  a.  Schwächezuständen  empfohlen  wird.  Dio 
Heilwirkung  bei  Phthisis  hält  Benito  dol  Rio  in  dem 
Phosphatgehalt  seines  Mittels  begründet,  der  nach  über- 
einstimmenden Analysen  von  Guibourt  und  Pavesi 
7,5 — 7,6  pCt  beträgt.  Guibourt  fand  in  1000  Th. 
ausserdem  746  Stärkmehl,  25,5  Pflanzeneiweiss,  30,5 
Kleber,  31  Zucker,  32  Gummi  (die  Analyse  ist  offenbar 
mit  verdruckten  Ziffern  gegeben).  Das  Mittel  ist  im 
Mailänder  grossen  Hospital,  im  Mädchonwaisonhause  und 
in  anderen  Anstalten  versucht  und  von  Strambio  und 
Felice  doll’  Acqua  günstig  beurtheilt  worden.  Man 
bereitet  daraus  früh,  Mittags  und  Abends  Suppen,  indem 
man  etwa  10  Grm.  Mexicaner  Mehl  mit  5 Löffeln  kalten 
Wassers  vormischt,  daun  heisse  Fleischbrühe  zusetzt  und 
dio  Mischung  5 — 8 Min.  kochen  lässt.  Statt  Fleisch- 
brühe kann  auch  Milch  oder  heissos  Wasser,  Butter  und 
Salz  genommen  werden.  Für  das  erste  Stadium  der 
Phthisis  soll  die  Cur  2 Mouate,  für  das  zweite  3 — 4 
Monate  dauern.  Die  Cur  ist  billig,  da  dio  Suppe  nur  auf 
10  Centimes  sich  berechnet, 
p 
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c.  Thiorstoffo  and  doren  Derivate. 

1.  Crustacea. 

Norden  (Emilen),  Vergiftung  durch  Qarnoeieu.  Deutsche  Klinik 
39.  p.  351. 

Norden  maclit  Mittbeiluugen  über  eine  interessante 
Massen  Vergiftung  durch  Garneelen  (Granaten,  Crangon 
vulgaris),  welche  am  II.  und  12.  Augustin  Emden  und 
umliegenden  Dörfern  auf  mehrere  100  Personen  sich 
erstreckte  und  unter  den  Erscheinungen  der  Cholcrine 
und  zum  Thcil  selbst  schwerer  Cholera  verlief.  Bei 
den  meisten  verschwand  die  AfTection  in  einigen  Stun- 
den ohne  Mediation;  sehr  heftige  Leibschmerzen  be- 
standen bei  allen,  und  schmerzhafte  Empfindungen,  Druck 
und  Völle  im  Magen  blieben  hoi  Einzelnen  noch  mehrere 
Tage  zurück.  Bei  2 Männern  erfolgte  der  Tod  (in  20 
respective  64  Stunden),  bei  einem  derselben  war  blutige 
Diarrhoe  beobachtet.  Norden  macht  darauf  aufmerk- 
sam, dass  bei  dem  Kochen  der  Garneelen,  die  in  grossen 
Quantitäten  auf  den  Markt  der  Stadt  gelangen,  kupferne 
Kessel  nicht  verwendet  werden  und  dass  sogar  Personen 
erkrankten,  welche  nur  einen  TheelöfTel  voll  genossen 
hatten.  Auch  sollen  andrerseits  Personen,  welche  mit 
von  den  Garncclen  gegessen  hatten,  nicht  aflicirt  worden 
sein.  Opium  erwies  sich  als  rasch  hülfreich.  Norden 
schliesst  sich  mit  guten  Gründen  der  Ansicht  an,  dass 
cs  sich  um  ein  Zersetznngsgift  handle,  welches  sich 
in  der  wärmsten  Jahreszeit  am  leichtesten  bilde. 

2.  Inscctft. 

1)  Smith,  F.  Porter,  Chinoao  bllstoring  fll'».  Med.  Timet  »nd 
Gaa.  June  17.  p 689.  — 2)  lt  en  n * r d , E I ua  r ■! , Da«  wirksame 
Prlnclp  im  träaarlgen  Destillate  der  Canthariden.  Dias.  Dorpat. 
32  pp.  8.  — 3)  (I. e Sourd,  B.),  Lea  »e.icatoires.  Gat.  dea 
Höp.  73.  p.  297.  — 4)  Gabler,  A.,  Du  eantharidleme  reno- 
Tdalcal  et  de  la  valenr  dra  inoyen*  priventlfs  gdndralement 
uaitAs.  Bull,  de  Thirap.  Dtbr.  30.  p.  529. 

Nach  Porter  Smith  (1)  wird  in  China  neben  der 
bekannten  Mylabris  Cichorii  L.  noch  ein  anderes 
zu  den  Ilomopteren  (Cicadcn)  gehörendes  Insekt, 
dort  als  Chu-ki  oder  Ailantbus-Vogel  (weil  cs  auf 
Ailanthns  foetida  L.  lebt  und  nach  Art  der  Cicaden 
ein  singendes  Geräusch  macht),  oder  als  llung-liang- 
tsze,  rother  Damenvogel  (wegen  rother  Flecken  am 
Thorax  und  des  scharlachrothcn  Abdomen)  bezeichnet, 
Cicada  s.  Huecbys  sanguinolenta,  nach  Art 
der  Canthariden  als  Vcsicans,  Aplirodisiacum,  gegen 
Hundswuth,  Amenorrhoe  (als  Vaginalsuppositorium) 
u.  s.  w.  bcutzt  werden.  Flügel  und  Beine  werden 
nicht  benutzt.  Die  blasenziebendo  Wirkung  ist 
schwächer  als  die  von  Lytta  und  Mylabris. 

Nach  Rennard  s unter  Dragkkdorff  unter- 
nommenen Versuchen  (2)  befindet  sich  im  wässerigen 
Destillate  der  Canthariden  als  einziges  wirksames 
Princip  Cantharidin,  dessen  Löslichkeit«-  und  Flüch- 
tigkeitsverhältnisse bisher  nur  ungenau  bekannt  waren, 
und  neben  welchem  noch  ein  mit  dem  Alter  der  Can- 
thariden abnehmendes  ätherisches  Oel  darin  vorhanden 
ist.  Dass  Radkcki  (Ber.  1866.  I.  339.)  in  dem  frag- 
lichen Destillate  kein  Cantharidin  fand,  lag  nach  R. 
darin,  dass  er  zu  kleine  Mengen,  ans  noch  dazu  nicht 
frischen  Canthariden  dargcstellt,  prüfte.  Selbst  im 
Körper  mit  dem  Dcstillato  vergifteter  Thiercn  gelang 
der  Nachweis  des  Cantharidins  durch  physiologische 
Reaction. 

LkSoübd  (3)  empfiehlt  bei  katarrhalischen  Pnou- 


nomieen  und  Affectioncn  der  Brust  nach  dem  Vorgänge 
von  Michka  kleine  Vesicatore  abwechselnd  an  beiden 
Seiten  dos  Thorax  unterhalb  der  Clavicula  zu  appli- 
circn  und  die  Eiterung  derselben  durch  Watte  (mit 
oder  ohne  Bestrcuung  mit  Wismuthnitrat  oder  Blei- 
carbonat) zu  vorhüten.  Selbst  bei  Phthisis  und  chro- 
nischer Pneumonie,  ebenso  (auf  das  Abdomen  längs 
des  Dickdarms  applicirt)  bei  Enteritis  sollen  fliegende 
Vesicatore  Ausserordentliches  leisten. 

Guhl  er  (4)  sucht  den  Grund  für  die  Thatsache, 
dass  das  Cantharidin  die  Nieren,  aber  nicht  die  Blut- 
gefässe alteriro,  in  einer  au  dem  Bluteiweiss  auf  das- 
selbe ausgeübton  einbülleuden  Wirkung  und  widerlegt 
die  von  Anderen  aufgestellte  Erklärung,  dass  das  Can- 
tharidin sich  im  Bluto  mit  Natron  verbinde  und  im  Urin 
durch  Einwirkung  «ler  Säuren  wieder  frei  werde,  unter 
Hinweis  auf  die  von  ihm  rnit  Präparaten  von  Delpech 
constatirte  blasenziehende  Wirkung  der  Verbindungen 
des  Cantharidins  mit  Kali  und  Natron,  welche  der  des 
Cantharidins  nicht  nachstehe,  und  selbst  nach  vorher- 
gehenden Waschungen  der  Haut  mit  alkalischen  Solu- 
tionen hervortrete  Eine  Stütze  für  seine  Anschauung 
findet  G.  darin,  dass  or  eine  ähnliche  ciuhüllende  Ein- 
wirkung des  in  Urin  enthaltenen  Eiweisses  bei  Mor- 
bus Brightii  supponirt,  indem  er  bei  Kranken  dieser 
Art  uieinals  Cantharidismus  beobachtetete  Das  Vor- 
kommen von  Nephritis  nach  Application  von  Vesicatorien 
ist  nach  statistischen  Erhebungen,  im  Höpital  Beaujon 
(1869)  viel  seltener,  als  es  Vernois  angiebt,  der  nach 
Gebrauch  von  Vesicatorien  unter  85  Fällen  17  Mal,  nach 
englischem  Vcsicator  unter  40  Fällen  15  Mal,  nach  Cerat 
und  Canthnrideupulver  in  39  F.  4 Mal  und  nach  Extr. 
Cantharid.  in  21  F.  4 Mal  Irritation  der  Harnwege  ein- 
treten  gesehen  haben  will.  Im  Höp.  Beaujon  trat  unter 
176  mit  Vesicatorien  Behandelten  bei  16  (1:11)  Can- 
tharidismus (undeutlich  vielleicht  noch  bei  2 anderen) 
auf.  In  5 Fällen  bestand  nur  Dysurie  ohne  Albuminu- 
rie; bei  7 Kranken  trat  letztere  nach  24  Std.,  bei  einem 
erst  zwischen  36  und  48  Std.  auf;  meist  verschwand 
dieselbe  bis  zur  36.  Std.  nach  Application,  2 Mal  bis 
zur  48.,  1 Mal  bis  zur  60.  und  1 Mal  bis  zur  96.  Stunde. 
Die  Dysurie  trat  in  einem  Falle  erst  nach  6 Std.,  meist 
zwischen  11  und  24  Std  , 1 Mal  nach  26  Std.  auf  und 
hielt  bisweilen  nur  4 — 6 — 8,  meist  zwischen  12  und  24 
Std.,  vereinzelt  4S  und  96  Std.  an;  ihre  Intensität 
schwankte  sehr  erheblich  von  leichtem  Hitzegefühl,  über 
welches  4 Kranke  erst  auf  Befragon  klagten,  bis  zu  hef- 
tigem Brennen  wie  bei  Tripper,  1 Mal  bestand  Strangurie, 

1 Mal  bedeutende  Micturition,  l Mal  Ischurie,  welche  die 
Anlegung  des  Katheters  nöthig  machte..  Bei  2 Kranken 
wurden  mit  dem  Urin  starke  fibrinöse  Flocken  cutleert, 
bei  einem  entstand  Hacmaturie.  Dauer  uud  Intensität 
der  Symptome  standen  in  geradem  Verhältnisse  zu  ein- 
ander; doch  ist  dabei  die  grössere  oder  geringere  Schnel- 
ligkeit der  Elimination  und  die  Individualität  nicht  ohne 
Einfluss.  Unter  den  Kranken  befanden  sich  nur  10 
Frauen,  von  denen  auffallender  Weise  3 Erscheinungen 
seitens  der  Urogeuitalorgane  zeigten,  während  im  Ganzen 
erhebliche  Erscheinungen  nur  bei  5 pCt.  vorkamen. 
Die  Präservativmittel  der  Aerzte  (Charta  olcata  zwischen 
Haut  und  Pflaster,  Natroncarbonat  innerlich,  Vesicatoires 
camphres)  erklärt  G übler  für  werthlos. 

3.  Fische, 

1)  Wlnn,  J.  M.t  Codllver  oll.  Brit.  med.  Journ.  Jan,  14.  p.  35.  . 
— 2)  De  ltenzi,  Enrico,  L’olio  di  fegato  dl  mcrluzzo  aapoul- 
6cato  colla  calce.  Lt  nunva  Llzuria  med.  13.  p.  193.  — 3) 
De  Beek,  U.  O.,  (Bruxrilet)  , Sur  I*  preparntion  et  dea  earac- 
tirea  du  aaron  ealcaire  A l'hulle  do  folc  de  morue.  Bull.  gin. 
de  Thdrap.  Mars  30.  p.  265.  — 4)  Caaaelmann,  A.,  Ueber 
einen  Voraueh  hinsichtlich  der  Wirkung  angeblich  giftiger  Flache 
auf  eine  Katze.  Pharm.  Zttcbr.  I.  Ruaalaud.  7.  8.  193. 
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Wien  (1)  liebt  unter  Mittheilung  von  Fällen  her- 
vor, dass  der  Lcberthran  bei  Scropheln,  Haut- 
krankheiten u.  8.  w.  auch  da  gute  Dienste  leistet,  wo 
die  Ernährung  nicht  gesunken  ist,  und  dass  zur  Er- 
zielung günstiger  Wirkungen  weit  kleinere  Dosen  als 
gewöhnlich  gegeben  werden,  hinreichen,  z.  B.  1 Drachme 
3 Mal  täglich  bei  Erwachsenen. 

Die  von  Van  don  Corput  als  vortreffliches  Mittel 
bei  Phthisis,  besonders  torpiden  Formen,  gerühmte  I.e- 
berthran-Kalkscife  wird  nach  De  Rcnzi  (2)  am 
besten  durch  Einwirkung  von  100  Th.  Leberthran  auf 
40  Th.  Kalkhydrat  und  100  Th.  Wasser  bei  erhöhter 
Temperatur  bereitet  und  bildet  nach  Austrocknen  eine 
extractartige,  zu  Pillen  ohne  weiteren  Zusatz  zu  verar- 
beitende Masse,  die  zu  5 Grm.  in  8 Boli  pro  die  verord- 
net wird.  Als  Vorzüge  vor  dom  Leberthran  rühmt.  R. 
ihr  nach,  dass  sie  Nausea  und  Erbrechen  nicht  erregt, 
und  selbst  von  Personen,  welche  Leberthran  nicht  tole- 
riren,  genommen  werden  kann,  dass  sie  bestehende  Di- 
arrhöen entweder  ganz  beseitigt  oder  erheblich  bessert, 
und  dass  sie  wahrscheinlich  auch  die  nächtlichen  Schweisse 
mässigt.  Beck  (3)  nimmt  000  Th.  gelöschten  Kalk,  im 
2$fachen  Volumen  Wasser  vertheilt,  und  setzt  die  so 
entstandene  Kalkmilch  allmälig  unter  Umrühren  zu 
500  Grm.  Leborthran  und  200  Gm.  heissem  Wasser, 
welche  in  einem  grossen  kupfernen,  nicht  verzinnten 
Gofässo  durch  starkes  Umrühren  mit  einander  vereinigt 
sind,  erhitzt  bis  100°  so  lange,  bis  der  Kalk  völlig  ver- 
schwunden ist  und  die  Seife  gleichförmig«)  gelbe  Farbe 
und  homogene  Cousistenz  zeigt,  decanthirt,  mischt  und 
drückt  (mit  einem  Holzspatel)  die  Seife  aus  und  dampft 
hei  gelindem  Feuer  bis  zu  weicher  Wachsconsistenz  ab. 
Der  der  Seife  bei  Bereitung  aus  braunem  Leberthran 
anhaftendo  Fischgeruch  lässt  sich  durch  Zusatz  einiger 
Tropfen  Bittermandelöl  völlig  beseitigen.  Lofodiuischer 
Thran  eignet  sich  besser  als  Bergencr  u.  a.  Leberthran 
zur  Saponification ; künstliche  weisse  Thranc  saponiliciren 
schwierig. 

Die  bereits  vor  vielen  Jahren  in  Russland  Auf- 
sehen erregenden  Vergiftungen  durch  gesalzene 
Fische  aus  der  Gattung  Accipenser  (Stör  und 
Hausen)  haben  sich  im  Laufe  des  Winters  1871  in 
Schlüsselburg,  Pargalavo  und  anderen  Orten  wiederholt 
gezeigt  und  den  Tod  von  35  Menschen  zur  Folge  ge- 
habt. Casselmann  (4)  betont  die  Zerstörung  des  sog. 
Fischgiftes  durch  das  Kochen  und  führt  dafür  als  Be- 
weis an , dass  von  einer  Abtheilung  der  Palaiswacho, 
welche  einen  Fisch  gekauft,  eine  Abteilung,  welche  die 
Hälfte  in  nicht  vollkommen  gar  gekochtem  Zustande  ge- 
noss, an  heftigem  Erbrechen  erkrankte,  während  die 
Uebrigen,  welche  die  andere  Hälfte  völlig  gar  gekocht 
gegessen  hatten,  völlig  gesund  blieben.  Das  Fleisch 
von  verschiedenen  solcher  giftigen  Fische,  die  in  den 
genannten* Ortschaften  Jntoxicationen  hervorgerufen  hatten, 
sowie  daraus  dargestellte  Destillate,  welche  theils  nach 
Huttersäure  und  Trimethylamin  rochen,  theils  noch  einen 
entschieden  unangenehmeren  Geruch  zeigten,  verfüttorto 
C.  an  eine  Katze,  welcho  dadurch  in  keiner  Weise  irri- 
tirt  wurde. 

4.  Vogel. 

Honuni,  Joba.Partrldge  pofsonlng.  (Boston  Society  for  med. 
improvement)  Bost.  med.  and  eure.  Journ.  July  27.  p.  S5. 
(Fall  von  Vergiftung  eines  40Jähr.  Mannei  durch  die  Hälfte  eines 
gebratenen  Rebbohns  — natürlich  lat  Bonaiia  Um  bei  lim  ge- 
meint, — das  während  der  Schncezcit  erlegt  (todlgefund'-nt) 
war  and  einen  »ehr  bfttern  Geschmack  hatte;  etwa  nach  2 Std. 
trat  starkes  Unwohlaeln  nnd  Verlnat  de*  Gesicht*  ein,  ao  da»* 
Alle*  in  Nebel  geh&llt  erschien,  nnd  kurte  Zeit  hernach  voll- 
■tindiger  Collapau*  und  Paralyse,  a*rhgr*ne  Färbung  des  Ge- 
sicht* bei  I.lvldität  der  Stirn  und  der  Lippen,  Bewusstlosigkeit, 
Kälte  der  Haut,  Ansllieisen  von  schaumigem  Sehleim  aus  Na»e 


und  Muud,  übelriecheuiW  kalter  Schwei*,,  fast  erloschene  Reep, 
and  Pul».  Nach  etwas  Brsndy  nnd  verdünntem  Ammoniak  er- 
folgte Erbrechen  bräunlicher  zäher  Flüssigkeit,  da»  sich  später 
auf  D.irreiebung  von  Ipecaeuauha  und  Senf  wiederholte  und 
Rückkehr  des  Pulses,  der  Körperwärme  und  des  Bewusstseins 
zur  Folge  hatte,  so  dass  schon  5 Standen  nach  der  Vergiftung 
die  Besserung  begann,  die  sich  in  weiteren  12  Stunden  voll-  ndcte. 
Neben  dem  Brechmittel  wurden  Wärmflaschen  und  Excitantlen 
angewendet,  eine  besondere  Klage  des  Patienten  war  über 
Schmerzen  Im  Kreuze.) 

5.  Säugethiere. 

1)  Pnrdon,  H.  8.  (Belfast),  Note  on  tho  local  nse  of  pepsine. 
Med.  Time»  and  Qzz.  June  10.  p.  659.  (Ausschlletalicb  Räsonne- 
ment nnd  Mltlheiiung  bekannter  Thatsacben).  — 2)  Dclioux, 
£tnde  sur  la  valenr  tbärapeutique  dutnuao  et  de  l'acölate  d'arn- 
montaque  dann  las  pnenmonlet  graves.  Bull,  de  l'Acad.  de  mid. 
XXXV.  p.  f>83.  — 3)  Rovillout,  Victor,  De  l'ambre  dans 
les  aceourhementa.  Gat.  des  HAp.  75.  p.  298.  — 4)  Guörard, 
A.,  Note  sur  les  osagee  pbyalolngiques  et  öronomiques  de  In  g#- 
latine.  Ann.  d’hygiöne  publ.  Oet.  p.  315  (Plaldoyer  für  den  Xah- 
rongawerth  der  Geintine  und  deren  Anwendung  zu  Suppen,  mit 
oder  ohne  gleichzeitige  Anwendung  von  Lteblg’schem  Fleisch, 
extract).  — 5)  Falek,  C.  Pb.,  Toxlcologlache  Studien  über  den 
Harnstoff  and  die  Ammonlacalien.  Deutsche  Klin.  43.  45.  sqq. 
(Bia  in  den  folgenden  Jahrgang  hineinreichend  and  deshalb  erst 
im  nächsten  Boricbt  xn  referiren). 

III.  Allgemeine  pharmakologische  und  toxikologische 

Studien. 

1)  Richardson,  B.  W.,  On  tbe  physinloglcal  aetion  of  tho  orga- 
nlc  hydrldes.  Med.  Times  and  Gas  Scpt,  23.  30.  Oct  7.  — 
2)  Deraelbe,  Somo  fnrtber  additloni  to  therapeutics.  I.Or- 
ganlc  hromldes.  Practitlonar.  June  p.  337.  — 3)  Derselbe, 
Some  fnrlher  addltions  to  therapeutics;  organlc  bromides.  ras- 
lachloral,  wilh  a note  on  solfur  alcobol.  Med.  Times  and  Gaz. 
Apr.  8.  p.  412.  — 4)  Starkow,  W.  (Petersburg),  Zur  Toxlco- 
logt*  der  Körper  der  Benzingruppe,  des  Nitroglycerins,  der  Sal- 
peter- und  Schwefelsäare.  Arch.  für  pathol.  Anat.  LU.  4.  p. 
464.  — 5)  I’revost,  J.  L.  (Geneva),  Noteon  tbe  pbysiological 
effects  of  anaeithetlc«.  Praclitloner,  July.  p.  1.  — 6)  Reese, 
John  J.  (Philadelphia),  The  antagonism  of  poison.  1.  Antago- 
niam  of  morphia  and  hydrocyanlc  arid.  2.  Antagonism  of 
morphia  and  atropla.  3.  Antagonism  of  strychnia  and  prussic  acid, 
tobacco,  morphia  otc.  Amer.  Journ.  of  med.  Sc.  .Tan.  p.  133.  Apr. 
p.  373.  — 7)  Schmiedeberg,  O.,  Untersuchungen  über  oinigo 
Giftwirkungen  am  Froschherzen.  Abhandl.  der  physiol.  Anst.  zu 
Leipzig.  V.  p.  41.  — 8)  Böhm,  Rud.,  Studien  über  Herzgifte. 
Würzburg  8.  96  pp.  Mit  1 lilhogr.  Tafel.  — 9)v  Bneck, 
Herrn..  Untersuchungen  über  die  Zersetzungen  des  Kiweis»  Im 
Tbierkörper  unter  dem  Einflüsse  von  Morphium,  Chinin  und  ar- 
tenlger  Säure.  München.  8.  52  pp.  — 10)  De  l'Arbre,  W.  F„ 
Geber  das  Verhalten  der  Alkaloide  zur  Galle  und  zu  gallen- 
aauren  Salzen.  Dlis.  8.  56  pp.  Dorpat.  — 11)  Pander,  Eng., 
Beiträge  r.n  dem  gerichtlich  chemischen  Nachweis  des  Brnclns, 
Emetin*  und  Physostigmins  in  thlerischen  Flüssigkeiten  und  Go- 
weben.  Dis*.  8.  56  pp.  Dorpa*. 

Ueber  die  homologe  Reihe  der  Hydride  oder 
Kohlenwasserstoffe  von  der  Formel  €nHn-f-2, 
deren  unterstes  Glied  das  Sumpfgas  ( Methylwasser- 
stoff, €H3  H)  bildet  nnd  deren  höhere  Glieder,  welcho 
von  Amyl Wasserstoff,  4)  s H,  , H,  an  nicht  mehr  gas- 
förmig sind,  in  der  Natur  als  Bestandteile  des  Petro- 
leums Vorkommen,  hat  Richardson  (1)  ausgedehnte 
Versuche  angestellt,  welcho  im  Allgemeinen  ergehen, 
dass  diese  Substanzen,  obschon  in  Wasser  und  Blut 
unlöslich,  dennoch  bei  Inhalation  in  gasförmigem  Zu- 
stande in  das  Blut  gelangen  und  Wirkungen  auf  den 
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Organismus  ausüben  können  und  dasskeinesder  leich- 
teren Hydride  nach  Art  anderor  Kohlenwasserstoffe 
locale  Irritation  hervorruft. 

Methylwasserstoff  (Protylhydrid,  Protylen)  lässt 
sich  unverdünnt  kurze  Zeit  ohne  Schwierigkeit  und  ohne 
Inconvenienz  einathmeii;  Symptome  erfolgen  erst  bei 
reichlicher  Zuleitung  des  Gases,  von  welchem  zur  11er- 
vorrufung  derselben  mindestens  35,  zu  rapider  Action 
70— 80  pCt.  in  der  eiugeathmeten  I.uft  erforderlich  sind, 
und  steilen  sich  stets  unter  der  Form  eines  ohne  vor- 
hergehende Excitation  eintretenden  auaesthetischen  Schla- 
fes ein,  der  hei  Zuleitung  frischer  Luft  rasch  wieder 
verschwindet,  da  das  Gas  vermöge  seiner  Unlöslichkeit 
keine  Verbindung  im  Organismus  eingeht.  Praclischer 
Handhabung  als  Anästhcticum  bei  kurzen  Operationen 
scheint  es  nicht  fähig.  R.  hebt  hervor,  dass  der  Tod 
durch  dies  Gas,  von  welchem  übrigeus  grosse  Mengen 
geathmet  sein  müssen,  der  ruhigste  sei,  den  man  sich 
denken  könne,  wesshalh  auch  die  Leichen  der  in  Berg- 
werken durch  schlagende  Wetter  Erstickten  einen  äus- 
serst  heiteren  Gesichtsausdruck  besitzen,  und  dass  bei 
solchen  Erstickungen  die  Hoffnung  auf  Wiederherstellung 
eine  grosse  sei,  weil  es  nur  durch  Schlaf  tödte  und 
keine  Verletzung  des  Organismus  mit  sich  führe.  Tliicro 
können  noch  4 — 5 Minuten  nach  dem  Aufliören  der 
Respiration  durch  künstliche  Respiration  wieder  in's  Le- 
ben zurückgebracht  werden.  Dass  das  sog.  Sumpfgas 
auch  bei  wiederholter  Einathmuug  keine  Malariafieber 
erzeugt,  ist  klar.  Aethyl Wasserstoff  (Deutylbydrid, 
Dcutylen,  wirkt  wie  Methylwasserstoff  als  ne- 

gatives Gas  narkotisirend  und  anaesthesirend;  Butyl- 
wasserstoff  (Telrylhydrid,  Tetrylen,  G%H,H)  erfor- 
dert weniger  als  ein  Viertel  zur  Einatbmung,  um  Be- 
wusstlosigkeit und  Anästhesie  zu  bedingen,  und  erinnert 
in  seiner  Action  an  .Stickstoffoxydul,  indem  bei  längerer 
Anwendung  auch  schliesslich  Zuckungen  erfolgen. 

Der  ersto  nicht  gasförmige  Stoff  aus  dieser  Reihe, 
der  Amylwasscrstoff  (Pentylhydrid , Pentylen), 
welcher  entweder  durch  Einwirkung  von  Amyljodid 
und  Zink  neben  Amylen  oder  bequemer  durch  frac- 
tionirto  Destillation  ans  amerikanischem  Petroleum, 
in  letzterem  Kalle  aber  nicht  ganz  rein,  erhalten  wird, 
verspricht  nach  Richajidson  für  die  Chirurgen  und  im 
pharmaccntischcn  Laboratorium  in  Zukunft  ebenso 
bekannt  zu  werden,  wie  Olivenöl,  Ammoniak  oder 
Alkohol.  Da  das  Rhigolcn  (Ber.  für  1866.  I.  322.) 
im  Wesentlichen  ein  unreiner  Amylwasscrstoff  ist,  so 
benutzto  R.  den  letzteren  zunächst  zur  Darstellung 
einer  local  anästhesirinden  Mischung,  wobei  er  fand, 
dass  1 Tb.  Amylwasscrstoff  und  4 Tb.  Aethor  das 
beste  Verstäubungsmittcl  zur  Hervorrnfung  örtlicher 
Empfindungslosigkeit  sind,  welche  letztere  in  der 
Regel  in  10 — 20  Secunden  eintritt.  Diese  Mischung, 
welche  Richardson  als  Compound  anacsthetic 
ctlier  for  local  anaesthesia  bezeichnet,  macht 
auf  der  Haut  weniger  Schmerzen  als  Aetlier  und  eig- 
net sich  besonders  hei  Operationen  am  Munde,  wo 
übrigens  bei  Wiederholung  der  Verstaubung  bisweilen 
allgemeine  Anästhesie  eintritt.  Weiter  benutzte  R. 
den  Amylwasscrstoff  als  Lösungsmittel  für  gewisse 
Substanzen.  So  von  Jod,  wo  eine  Solution  von  1:24 
ausserordentlich  gute  Dienste  als  Heilmittel  und  Des- 
inficiens  bei  ulccrativcn  Processen  leistet,  die  eine 
starkeund  tiefe  Application  erfordern  (offenen  scrophu- 
löson  Drüsenabsce8sen,  chronischen  indolentcnBubonen, 
fötiden  Geschwüren  und  eiternden  Wunden,  Krebs). 


Die  Lösung  lässt  sich  mit  mehr  Amylwnsserstoff  ver- 
setzt auch  zur  Inhalation  bei  Geschwüren  im  Halse  und 
bei  Caverncn  in  der  Lunge  verwerthen.  lt.  lässt  von 
einem  Baumwollenpfropf  aus  einem  Trichter  von  Perga- 
mentpapier athmen,  und  giobt  an,  dass  es  möglich  ist, 
auf  einmal  5 Gran  Jod  zu  inhaliren.  Auch  gelang  es 
ihm,  vermittelst  dieser  Solution  das  Jod  in  geeigneter 
Weise  zur  Dcsinfection  in  Krankenzimmern  zu  verwen- 
den, indem  * er  Stücke  Filtrirpapier  von  3 Zoll  Durch- 
messer damit  tränkt  und  das  mit  Jod  impräguirte  Papier 
eine  Zeit  lang  im  Zimmer  an  verschiedenen  Stellen,  bis 
ein  schwacher  Jodgeruch  bemerkbar  ist,  von  der  Wär- 
terin halten  oder  1 — *2  Stück  bei  stärkerer  Luftverderb- 
niss  verbrennen  lässt.  Bei  Infectiouskrankheiten  bedient 
man  sich  der  Verstäubungsmethode  zur  Desiufection  der 
Räume,  wo  1 Unze  Solution  auf  4 Qdrtfss.  zu  rechnen 
sind;  das  Zimmer  muss  24  Sld.  geschlossen  und  darf 
wegen  Feuersgefäbrlichkeit  der  Amylwasserstoffdämpfe 
nicht  mit  einem  Lichte  betreten  werden.  Namentlich 
empfiehlt  R.  das Desinficiens  für  Räumein  Irrenanstalten. 

Weiter  benutzt  R.  den  Amylwasscrstoff  als  Lö- 
sungsmittel für  flüssige  und  feste  Fette,  um  eine 
glcichtnässigc  Lage  von  Fett  behufs  Luftabschlusses, 
welche  nach  der  Application  in  Folge  von  Verdun- 
stung des  Amylwasserstoffs  zuriickbleibt,  herzustellcn. 
Eine  Lösung  von  Wallrath  und  Olivenöl  benutzto  er 
mit  Erfolg  bei  Verbrennungen,  wo  der  Schmerz  in 
Folge  der  Verdunstung  des  Amylwasserstoffs  rasch 
abnimmt  und  die  mit  Watte  bedeckte  Partie  rasch 
heilt.  Da  die  Mischung  keinen  Schmerz  erregt,  glaubt 
R.  sie  auch  bei  Hautkrankheiten  mit  Irritationsphaeno- 
menen,  vielleicht  auch  in  der  Augenheilkunde  be- 
nutzen zu  können.  Eine  Lösung  von  Wachs  oder  Wall- 
rath in  Amylwasscrstoff  empfiehlt  sich  zum  Imprägni- 
ren  von  Verbandstücken  behufs  Anlegung  fester  Ver- 
bände. 

Da  Amylwasserstoff  Ammoniakgas  absorbirt,  glaubt 
R.  eine  solche  Lösung  des  Gases  in  viel  Amylwasser- 
stoff  zur  Inhalatiou  in  solchen  Fällen  benutzen  zu  kön- 
nen, wo  die  innerliche  Darrcichuug  Schwierigkeiten 
macht,  z.  B bei  -Scarlatiua;  auch  bedient  er  sich  der- 
selben zur  Frischcrhaltuug  von  pathologischen  Präpara- 
ten, indem  er  dieselben  mit  A Unze  der  Lösung  in  ein 
grösseres  Gcfäss  bringt,  und  nachdem  der  Dampf  gehörig 
diffundirt  ist,  dieses  fest  verschlicsst  und  an  einen  küh- 
len Ort  stellt,  wo  sich  dann  das  Präparat  3 — 4 Tage 
lang  in  cxrellcutem  Zustande  hält.  Eine  Solutiou  von 
5 Unze  Camphör  in  16  Unzen  mit  Ammoniak  gesättig- 
ten Ainylhydrid  benutzt  R.  zur  längeren  Conservation 
naturhistorisclier  Präparate. 

Bei  Tauben  ruft  eine  35 — 40  pCt.  Amylwasserstoff 
enthaltende  Atmosphäre  in  weniger  als  1 Minute  ent- 
schiedene Syptome  der  Narkose  und  in  2 Min.  ausser- 
ordentlich tiefe  Anästhesie  hervor,  welche  mit  leichten 
Muskelbcwogungen  und  bisweilen  mit  Zurückziehen  des 
Kopfes  verbunden  ist,  worauf  aber  sehr  rasch  Relaxation 
der  Muskeln  folgt ; die  Wiederherstellung  in  frischer 
Luft  erfolgt  in  1^ — 2 Minuten.  Die  Temperatur  wird 
nur  sehr  unwesentlich  und  namentlich  ausserordentlich 
viel  schwächer  als  beim  Chloroform  herabgesetzt.  Bei 
Meerschweinchen  und  Kaninchen  wirkt  das  Mittel  ganz 
analog,  bedingt  aber  keine  Reizung  der  Muskelactiou. 
Lässt  man  die  Thiere  in  der  das  Gas  enthaltenden  Atmo- 
sphäre, so  tritt  der  Tod  sehr  ruhig,  meist  unter  gleich- 
zeitigem Erlöschen  von  Respiration  und  Herzschlag  und 
plötzlichem  Temperaturabfall  um  etwa  1°  und  Pupillen- 
erweiterung eiu ; das  Herz  findet  sich  p.  m.  mit  Blut  ge- 
fallt, das  eine  dunklere  Färbung,  aber  keine  Veränderung 
in  der  Coagulabilität  und  der  Form  der  Blutkörperchen 
zeigt,  die  Lungen  und  das  Hirn  sind  von  normaler  Blut- 
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fülle,  die  Muskelirritabilität  bleibt  lange  Zeit  nach  dem 
Tode  bestehen.  Frösche  werden  weniger  rasch  als  warm- 
blütige Thiere,  aber  sehr  tief  narkotisirt,  erholen  sich 
aber,  wenn  sie  kühl  gehalten  werden,  wieder. 

Nachdem  Richardson  an  sich  selbst  das  betr. 
Mittel  versucht  und  als  rasch  Anästhesie  von  kurzer 
Dauer  herbeiführend,  welche  keinerlei  Unbequemlich- 
keiten hintorliess,  erkannt  hatte,  hat  er  es  in  ver- 
schiedenen Fällen,  wo  kleine  Operationen  gemacht 
wurden,  als  allgemeines  Anästheticum  mit  Erfolg  be- 
nutzt, war  aber,  weil  das  Hydramyl,  wie  er  der 
Kürze  halbor  das  neue  Mittel  nennt,  einen  sehr  nie- 
drigen Siedepunkt  und  eine  geringe  spec.  Schwere 
besitzt,  und  deshalb  bei  Sonnenhitze  sich  gar  zu  leicht 
verflüchtigt,  genöthigt,  es  mit  einem  schweren  Körper 
zu  mischen.  Hierzu  wählte  er  Methylenbichlorid,  wel- 
ches zu  1 Th.  mit  8 Th.  Hydramyl  in  der  Weise  ge- 
mischt, dass  bei  der  Bereitung  des  ersten  aus  Alkohol 
und  Chloroform  das  Sfache  Volumen  Amylwasserstoff 
hinzugefügt  wurde,  das  sog.  Hydramyl-Chlor 
von  Richardson  eine  angenehm  riechende  Flüssigkeit 
von  0,699  spec.  Gew.  und  einem  Siedepunkte  von 
33°, 3 darstellt,  die  zu  anästhetischen  Zwecken  prak- 
tischer verwendbar  ist  nnd  von  R.  bisher  14mal  bei 
Zahnextractionen  benutzt  wurde,  wo  es  genau  die- 
selbe Wirkung  wie  Hydramyl  hatte.  Die  bisherigen 
Beobachtungen  Riciiardson  s erstrecken  sich  auf  alle 
Altersklassen,  von  Kindern  von  5 Jahren  bis  zu  Grei- 
sen von  70  Jahren.  Auch  Mathews  hat  das  neue 
Anaestheticum  in  mehr  als  lOOFällen  gebraucht,  wobei 
die  Narkose  108mal  ausserordentlich  schön  war;  bei 
einem  12jähr.  Mädchen  war  etwas  Rigidität  der  Kie- 
fermuskeln da,  die  aber  leicht  überwunden  wurde, 
bei  einem  23jähr.  Mann,  der  unmittelbar  nach  dem 
Frühstücke  inhalirt  hatte,  trat  nach  Beendigung  der 
Operation  und  Rückkehr  des  Bewusstseins  eine 
Schwäche  ein,  die  nicht  in  völlig  ausgebildete  Ohn- 
macht überging  und  erfolgte  auf  eine  Dosis  von  Am- 
moniak augenblickliches  Erbrechen,  worauf  in  2 Min. 
völlige  Erholung  erfolgte.  In  einem  Falle,  wo  R.  das 
Hydramyl  für  sich  anwandte,  trat  die  Anaesthesio  vor 
der  completen  Bewusstlosigkeit  ein,  was  er  früher 
schon  beim  Mothyläthor  und  beim  Amylen  beobach- 
tete; doch  scheint  es  in  den  übrigen  Fällen,  wo  Hy- 
dramyl in  Anwendung  kam,  sich  anders  verhalten  zu 
haben.  Hydramyl  - Chlor  wird  aus  einem  ledernen, 
unten  geschlossenen,  mit  2 Ventilen  versehenen  Ap- 
parate inhalirt,  bis  die  Patienten  eigenthümliches 
Zucken  der  Augenlider  (ohne  Rotation  des  Bulbus 
nach  oben)  zeigen;  doch  ist  der  Kranke  noch  nicht 
insensibel,  vielmehr  muss  noch  8-10  Secunden  ge- 
wartet werden,  ehe  man  die  Operation  beginnt.  Als 
Hydramyl  - Aether  für  locale  und  allgemeine 
Anästhesie  bezeichnet  R.  eine  Mischung  von  gleichen 
Theilen  Aether  absolutus  und  Ilvdramyl ; dieselbe 
wirkt  langsamer  wie  die  Hydride,  bedingt  etwas  Er- 
stickungsgefühl,  etwas  Lividität  des  Gesichtes,  Pulsi- 
ren  der  Carotiden  u.  a.  Nebenerscheinungen,  welche 
das  sonst  sichere  allgemeine  Anästheticum  minder  an- 
genehm erscheinen  lassen. 


Caprylwasserstoff  (Hexylhvdrid,  Hexylen) 
ist  angenehm  zu  inhaliren  und  wirkt  iu  den  Dosen 
des  Chloroforms  anästhesirend,  das  Stadium  der  Ex- 
citation  ist  von  langer  Dauer  und  oft  mit  Erbrechen 
verbunden,  die  Muskelerschlaffung  im  4.  Grade  der 
Wirkung  sehr  ausgesprochen,  dagegen  die  Wiederho- 
lung sehr  schleunig,  in  3-4  Minuten.  Bei  Tauben 
fällt  die  Temp.  um  mehr  als  1 °.  Bei  Eintritt  des 
Todes  erlischt  die  Resp.  zuerst,  bald  auch  die  Herz- 
action, die  Lungen  sind  blass,  das  Herz  enthält  sehr 
dunkles  Blut  in  beiden  Hälften,  das  normal  coagulirt. 
Dio  Muskelirritabilität  besteht  lange  nach  dem  Tode 
fort. 

Subcutan  applicirt,  wirken  dio  Hydride  selbst 
in  tödtlichen  Dosen  nicht  anästhetisch. 

Nach  Richardson  (2)  geht  die  Wirkung  des 
Broms,  welches  bei  localer  Application  dio  Gewebe 
destruirt,  jedoch  nicht  als  eigentliches  Causticum,  son- 
dern indem  es  Verschrumpfung  und  langsames  Abster- 
ben (?)  bei  stark  ausgesprochener  localer  Anästhesie 
bedingt  und  bei  Inhalation  eine  eigenthüralicho  Con- 
striction  der  Gefässe,  welche  die  Schleimhäute  versor- 
gen, bedingt  und  so  die  letzteren  trocken  und  schmerz- 
haft macht,  worauf  später,  wahrscheinlich  in  Folge 
von  Gefässparalyse,  eine  Art  Reaction  mit  Vermeh- 
rung der  Flüssigkeit  folgt,  verbunden  mit  etwas  loca- 
ler Anästhesie,  auch  nicht  bei  Verbindung  mit  ande- 
ren Substanzen  verloren  und  kann  durch  die  Anwen- 
dung organischer  Bromide  im  kranken  Körper  hervor- 
gerufen werden.  It.  hat  zunächst  Alcaloidhromüre, 
nämlich  C bin  inbromür , M orph i n b rom  ür  und 
Strychnin  bromür  versucht,  und  zwar  in  der  Form 
von  Syrupon,  welche  in  der  Drachme  -J.?  Gran  Brom- 
strychnin, ^ Gran  Brommorphin  und  1 Gran  Brom- 
chinin enthalten  und  zu  1-4  Drachmen  gegeben  wer- 
den. Manchmal  benutzte  R.  auch  eine  Combination 
dieser  Syrupo.  Bromchinin  soll  selbst  dann  ertragen 
werden,  wenn  dor  Körper  andere  Cbininpräparate 
nicht  tolerirt;  in  dem  Morphinbromür  scheint  dio  sedi- 
rende  Wirkung  des  Morphins  erhöhet,  die  styptische 
gemindert,  im  Strychninbromür  die  Wirkung  des  Al- 
kaloids auf  die  Musculatur  verlängert.  Bromchinin 
erklärt  R.  für  b^onders  wirksam  in  Fällen,  wo  ge- 
wisse eigenthümliche  und  persistirendo  Symptome 
(Schmerzen,  Ulcerationen  u.  s.  w.)  auf  Syphilis  folgen 
nnd  als  Ersatz  des  Chinins,  wo  dies  in  anderen  Ver- 
bindungen nicht  tolerirt  wird ; auch  glaubt  er,  dass 
das  Mittel  in  den  ersten  Stadien  contagiöser  Krank- 
heiten (Pocken,  Typbus)  verwendbar  sei.  Brommor- 
phin wirkt  stärker  hypnotisch  und  erregt  minder  leicht 
Nebenerscheinungen  als  andere  Morphiumpräparate, 
wenn  es  zu  ~ Gran  Abends  gegeben  wird.  Eine  Com- 
bination des  Syrnps  von  Morphin-  und  Chininbromür, 
wovon  in  1 Drachme  \ Gran  Brommorphin  und  1 Gran 
Bromchinin  enthalten  sind,  erwies  sich  zu  1 Drachme 
2stdl.  davon  gereicht  bei  acuten  Neuralgien  äusserst 
nützlich,  wo  das  Mittel,  ohne  Schlaf  zu  machen,  dio 
Schmerzen  lindert,  ferner  bei  Phthisis  diabetica,  wo 
alle  Erscheinungen  danach  gebessert  werden,  endlich 
bei  intermittirendem  Pulse  aus  verschiedenen  Ursachen. 
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Bromstrycbuin  gab  R.  iu  einigen  Fällen  von  Dyspepsie, 
welche  mit  mangelnder  Nervencontrolle  über  die  Blut- 
znfuiir  zum  Magen  und  den  Abdominalorgancn  in 
Verbindung  stand,  für  sich  mit  Erfolg,  bei  gleichzei- 
tigen nervösen  Schmerzen  im  Magen  zusammen  mit 
Bromchinin.  Bei  Irritabilität  des  Pharynx  and  Larynx 
steigerten  die  Bromüro  dieselbe  und  mussten  ausge- 
setzt werden. 

Das  früher  von  Xunnklky  als  allgemeines  Anä- 
sthcticum  empfohlene  Aethylbromür  verursacht  nach 
R.  zu  8-9  pCt.  mit  atm.  Luft  gemischt  rasch  Anä- 
sthcsio  und  Schlaf,  wobei  das  2.  Stadium  der  Muskel- 
irritation fast  kaum  merkbar  ist,  und  ist,  da  es  fast 
ganz  unlöslich  im  Blute  ist  und  auf  das  Herz  nicht 
deprimirend  wirkt,  eines  der  sichersten  Anaesthetica, 
von  dem  sich  die  Patienten  in  3-5  Minuten  wieder 
erholen.  Bei  Thieren,  welche  mit  Bromäthyl  getod- 
tet  werden,  finden  sich  beide  Ilerzhälften  mit  Blut 
gefüllt,  das  normale  Farbe  und  Coagulabilität  zeigt; 
dio  Herzmusculatur  bleibt  ebenso  lange  reizbar  wie 
bei  Methyläther,  die  Lungen  sind  bluthaltig,  aber  nicht 
blutreich.  Zur  allgemeinen  Anwendung  glaubt  R.  in- 
des« das  Bromäthyl  nicht  empfehlen  zu  können,  weil 
es  Reizung  des  Schlundes  in  einigen  Fällen,  und  hier 
und  da  Erbrechen  bedingt,  auch  leicht  an  der  Luft  sich 
zersetzt,  wodurch  Brom  frei  wird,  das  die  Inhalation 
gefährlich  macht.  Bromätbyl,  das  bei  gewöhnlicher 
Temperatur  gasförmig  ist  (Siedepunkt  -f-  13°),  theilt 
dio  Vorzüge  und  Nachtheile  des  Aethylbromürs  als 
Anacsthelicum  generale. 

VomBromalhy drat  bemerkt  Richardson  (3), 
dass  es  mehr  convulsionserregend  wirke,  alsChloralhy- 
drat,  und  dieses  nicht  ersetzen  könne.  Wasserfreies 
Chi  oral  wirkt  nach  R.  wegen  seiner  Affinität  zum 
Wasser  kaustisch,  und  lässt  sich  als  Causticum  bei 
weichen,  fungösen  Excrcsccnzcu  benutzen.  Meta- 
chloral,  die  beim  Aufbewahren  von  Chloral  entste- 
hende, unlösliche  weisse  Modification  des  Chlorals, 
wirkt  bei  niederen  Thieren  schwach  narkotisch , nach 
R.  wegen  seiner  langsamen  Spaltung  in  Chloroform 
und  Ameisensäure,  wahrscheinlich  aber  wegen  seiner 
durch  die  Schwerlöslichkeit  bedingten  langsamen  Re- 
sorption. - 

Aethylmcrcaptan  wirkt  in  sehr  minimen 
Mengen  auf  die  psychische  Thätigkeit  herabsetzend, 
bedingt  Muscular- Schwäche  und  Schwäche  des  Herz- 
schlages, uud  wird  durch  denAthem  climinirt,  dem  es 
den  bei  Zahnkrankheiten  vorkomraeuden  eigenthüm- 
lichen  Geruch  verleiht. 

Stakkow  (4)  hat  verschiedene  Ni tro- V er b i n- 
d u ngen,  insbesondere  auf  ihr  Verhalten  gegen  das 
Blut,  geprüft.  — Binitrobenzin  erzeugt  sowohl 
ausserhalb  des  Organismus,  als  bei  vergifteten  Thieren, 
dass  cs  ausser  den  beiden  Hämoglobin  - Streifen  noch 
den  Absorptions- Streifen  des  sauren  Hämatins  zeigt, 
der  durch  Schwefel-Ammonium  oder  ammoniakalische 
Lösung  von  weinsaurem  Eisenoxyd  etwas  nach  rechts 
gerückt  wird,  und  durch  Ammouiak  verschwindet.  — 
Bei  Nitrobenzin,  Nitroanilin  undNitronaph- 
thalin,  welche  geringere  toxische  Action  als  Binitro- 


benzin besitzen,  lassen  den  Streifen  hei  vergifteten 
Thieren  wieder  deutlich,  und  bei  directem  Contact, 
ausserhalb  des  Orgauismus,  erst  in  wenigen  Stunden 
auftreten.  — Chlorbonzin  und  Benziu  sind  noch 
weniger  giftig,  das  Blut  damit  vergifteter  Thiere  zeigt 
dio  Oxyhämoglobin -Streifen,  und  in  damit  direct  in 
Contact  gebrachtem  Blute  scheiden  sich  rasch  Hämo- 
globinkrystalleaus,  besonders  durch  Chlorbenzin,  wäh- 
rend beim  Binitrobenzin  und  beim  Nitrobenzin  die 
Blutkörperchen  nicht  aufgelöst  werden , sondern  nur 
verkleinert  und  schärfer  couturirt  erscheinen.  Anilin 
vernichtet  wie  Phospborwasserstoff  dio  Hämoglobin- 
Streifen,  ohne  den  Hämatinstreifen  hervorzurufen,  und 
alterirt  bei  directer  Einwirkung  die  Blutkörperchen  so, 
dass  das  Protoplasma  heraustliesst,  und  inselförmige, 
scharf  conturirte  Massen  auf  trübem,  feinkörnigen  Felde 
darstellt.  Nitroanilin  bewirkt  mikroskopisch  Ver- 
änderungen, die  thcils  dem  Anilin,  theils  dem  Bini- 
trobenzin gleichen;  schwefelsaures  Anilin  giebt 
im  Spectrum  constant  innerhalb  und  ausserhalb  des 
Thierkörpers  den  Streifen  des  sauren  Hämatins.  Bi- 
nitrobenzin soll  nach  Starkow  stärker  toxisch  als  Ni- 
troglycerin wirken,  indem  es  Hunde  vom  Magen  aus 
zu  0,2  Grm.  in  2 bis  3 Tagen  tödtet.  — Das  Nitro- 
glycerin hat  denselben  Effect  auf  das  Blutpigment, 
ebenso  Schwefel-  und  Salpetersäure,  dagegen  nicht 
Salzsäure  und  Phosphorsäure.  — Ob  man  um  dieser 
Effecte  willen  Nitroglycerin  nicht  mehr  zu  den  auf  das 
Nervensystem  wirkenden  Stoffen  rechnen  darf,  wie 
Starkow  meint,  ist  problematisch ; dagegen  scheint 
die  Annahme  gerechtfertigt,  dass  das  Binitrobenzin 
nicht  durch  etwa  im  Organismus  daraus  sich  bildendes 
Nitroanilin  (nach  der  auf  das  Nitrobenzin  bezüglichen 
Hypothese  von  Letukry)  toxisch  wirkt. 

Die  von  CI.  Be  mar  d nach  Versuchen  mit  Chloro- 
form an  Fröschen,  denen  Herz  und  Eingeweide  entfernt 
wurden,  gefundene  Thatsacbe,  das  bei  Annest hesirung 
des  Gehirns  durch  Eintauchen  der  vorderen  Körperhälfte 
in  Chloroformlösung  auch  die  hintere  Partie  mit  der 
vorderen,  dagegen  hei  Anästhesiren  des  Rückenmarks 
durch  Eintauchen  des  Hintertbeiles  in  Chloroform  nicht 
dio  vordere  Körperpartie  ihre  Sensibilität  einbüsse,  wo- 
raus B.  schliesst,  das  eine  Uebertragung  von  Nerven- 
einfluss vom  Gehirn  zum  Rückenmark,  aber  nicht  umge- 
kehrt stattflnde,  wurde  von  Prevost  (5)  insoweit 
nicht  bestätigt  gefunden,  als  die  Anästhesie  der  Hiuter- 
partie  bei  Manipulation  der  vorderen  nicht  zu  Stande 
kam,  wenn  das  Hintcrlheil  iu  eine  erhöhte  Position  ge- 
bracht wurde,  und  dass  erstere  rascher  auftrat,  wenn  der 
Kopf  erhöht  wurde,  wesshalb  hier  offenbar  die  Annahme, 
dass  Imbibition  mit  im  Spiele  sei,  nahe  liegt.  Directo 
Application  von  Chloroform  auf  das  Gehirn  lähmte  nur 
die  cerebralen,  nicht  die  spinalen  Functionen,  wenn 
durch  niedrige  Position  des  Kopfes  der  Zufluss  der  Chlo- 
roforms zum  Rückenmark  verhindert  war,  gleichviel,  ob 
das  llerz  entfernt  oder  nur  die  Aorta  unterbunden  war. 
P.  nimmt  dcsshalb  au,  dass  Anaesthetica,  um  auf  dio 
Nerveocentra  zu  wirken,  zu  diesen  gelangen  müsseu  uud 
dass  eine  Action  nur  an  dem  Theile  des  Nervensystems 
stattfmdet,  mit  welchem  sic  in  dirccten  Contact  kommen. 

Reese  (6)  hat  über  den  Antagonismus  verschie- 
dener toxischer  Substanzen  Studien  angestellt. 
Was  die  behauptete  Gegenwirkung  vou  Morphin  und 
Blausäure  betrifft,  so  überzeugte  sich  R.,  dass 
Morphin  die  giftige  Action  der  Blausäure  nicht  modifi- 
cirt,  wenn  es  nicht  in  grossem  Ueberschusse  gegeben 
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wird  und  auch  dann  nur,  wenn  die  Säure  nicht  in  letaler  Do- 
sis gegeben  wird.  Von  Blausäure  der  U.  S.  Ph.  tödteten  2 Dr. 
einen  Hund  in  32  Min.,  während  l — 1 £ Dr.  lebensgefährliche 
Symptome  bedingten;  von  Morphin  rief  ein  Gran  die 
charakteristischen  Erscheinungen  der  Morphinvergiftung, 
wobei  R.  stets  anfänglich  Mydriasis,  der  später  Myosis 
folgte,  bemerkte,  auf  die  Dauer  von  4 — 5 Std.  hervor; 
gleichzeitige  Darreichung  von  2 Gran  Morphin  und  1 Dr. 
Blausäure  machte  nicht  tüdtlicho  Vergiftungserscheinun- 
gen, wobei  Pupilleucontraction  und  überhaupt  vorwal- 
tend die  Symptome  des  Meconismus  sich  geltend  machten; 
bei  Vergiftung  mit  2 Gran  Morphin  und  120  Tr.  Blau- 
säure in  4 Dosen  waren  die  Erscheinungen  beider  Gifte 
manifest  und  der  Tod  trat  ein:  1*<  Gran  Morphin  und 
1 i Dr.  Blausäure  in  vertheilten  Dosen  führten  nicht  zum 
Tode.  Bei  seinen  Versuchen  über  den  Antagonismus 
von  Morphin  und  Atropin  fand  K.  eine  ausseror- 
dentliche Toleranz  der  Hunde  gegen  Atropin,  so  dass 
dieselben  S und  selbst  14  Gran  in  1 Stunde  ohne  tödt- 
lichcn  Effect  nahmen,  wobei  niemals  stärkere  convulsi- 
vische  Effecte  (nur  nach  14  Grau  Zittern  bei  Berührung 
und  etwas  gesteigerte  Reflexerregbarkeit)  sich  zeigten, 
dagegen  keinen  deutlichen  Einfluss  dor  Gifte  auf  einan- 
der, insofern  die  Erscheinungen  beider  zu  Tage  traten 
und  der  paralysirende  Effect  des  Atropins  sogar  durch 
gleichzeitig  dargereichfes  Morphin  in  einzelnen  Fällen 
erhöht  schien,  während  Spasmen  nicht  dabei  auftraten. 
Reese  glaubt  indessen  aus  seinen  Thierversuchen  nicht 
folgern  zu  dürfen,  dass  ein  solcher  Antagonismus  von 
Morphin  und  Atropin  nicht  beim  Menschen  sich  geltend 
mache,  bei  welchem  er  denselben  sogar  durch  die 
bisherigen  Beobachtungen  für  erwiesen  erachtet.  Strych- 
nin und  Blau  sä  uro  wirken  nach  R.  durchaus  nicht 
antagonistisch,  scheinen  sogar  gegenseitig  ihre  Wirkung 
zu  steigern;  die  Blausäuresymptomo  treten  (vermöge 
rascher  Resorption  Ref.)  zuerst  ein.  später  wechseln  die 
tetanischen  Erscheinungen  mit  den  Blausäurekrämpfen 
und  «ler  Tod  erfolgt.  Morphin  modificirto  weder  bei 

vorgängiger  noch  hei  gleichzeitiger  Anwendung  dio  Effecte 
letaler  Dosen  von  Strychnin.  Tabak  hemmte  in  eini- 
gen Fällen  das  Auftreten  der  Strychninkrämpfo,  hob 
dagegen  in  keinem  Falle  die  letale  Wirkung  grosser 
Dosen  auf.  Jodtinctur  und  Eisenchlorid  bedingten 
zwar  ein  späteres  Auftreten  des  durch  Strychnin  beding- 
ten Tetanus,  wirkten  aber  Dicht  lebensrettend.  Aconi- 
tin zu  % Gran  mit  5 Gr.  Strychnin  applicirt  bodingte 
keine  Modiflcation  des  Strychnismus. 

Wie  wichtig  das  genaue  Studium  der  sog.  Herz- 
gifte für  die  Physiologie  geworden  ist,  lehren  die 
beiden  im  physiologischen  Labatorium  von  Ludwig 
ausgeführten  Arbeiten  von  8chmirdrbrro  (7)  und 
Bokhm(8),  von  welchen  die  erstcre  die  von  Schmirdk- 
bkiig  und  Truhart  (vgl.  Jahrcsber.  f.  1860.  I,  p.  377) 
über  das  Verhalten  von  Muscarin,  Atropin  nnd 
Nicotin  dem  Froschherzen  gegenüber  gemachten 
Versuche  ergänzt  und  erweitert,  während  Borhm 
ausserdem  auch  Aconitin,  Delphinin,  Vora- 
trin,  Physostigmin  und  Coniin  berücksichtigt. 

Das  eigenthümliche  Vorhalten  des  Muscnrins,  welches 
nicht  am  Atropinherzen,  wohl  aber  am  Herzen  mit  Ni- 
cotin vergifteter  Frösche,  nachdem  die  stärkste  elektrische 
Wirkung  vom  Vagus  aus  keine  hemmende  Wirkung  mehr 
hervorbringen  kann,  dauernden  Herzstillstand  bedingt, 
der  durch  Atropin  wieder  aufgehoben  werden  kann,  führen 
Schmiedeberg  zu  der  Annahme,  dass  Nicotin  andre 
Thoile  des  Vagus  lähmt  wie  Atropin,  und  zwar  solche, 
wolche  dom  Stamme  des  Vagus  näher  liegen,  wie  die 
durch  Atropin  afficirten.  Elektrische  Reizung  der  Ve- 
nensinus am  nicotinisirten  Herzen  bringt  ebenfalls  Herz- 
stillstand hervor.  Dass  nicht  die  im  Vagus  verlaufenden 
Hemmungsfasem , sondern  ein  hypothetisches  Verbin- 
dungsstück zwischen  dem  Stamme  des  Vagus  und  den 


eigentlichen  hemmenden  Apparaten  im  Herzen  durch 
Nicotin  gelähmt  werden,  scbliesst  S.  besonders  daraus, 
dass  die  im  Stamme  des  Froschvagus  neben  den  Hemmungs- 
fasern verlaufenden  Beschleunigungsfasern  durch  grosse 
Dosen  von  Nicotin  nicht  gelähmt  werden,  und  dass  die 
directe  Application  von  nicotinhaltigem  Serum  auf  deu 
freipräparirten  Vagus  die  hemmende  Wirkung  desselben 
bei  Reizung  nicht  beeinträchtigt,  wenn  das  Herz  nicht 
damit  in  Berührung  kommt.  Das  Vorhandensein  von 
Fasern  im  Froschvagus,  welche  sich  mit  den  excitirendeu 
Centrcn  in  Verbindung  setzen,  wird,  wie  schon  in  der 
Arbeit  von  Trubart  angegeben  wurde,  durch  die  auf 
15—20  Sec.  lange  Reizung  erfolgende  Pulsbeschleunigung 
am  nicotinisirten  Herzen  (und  desgleichen,  jedoch  nicht 
so  ausgesprochen,  beim  Atropin  und  dem  demselben  in 
seiner  Wirkung  auf  das  Herz  analogen  Da  tu  rin)  wahr- 
scheinlich. Dass  dieses  Phänomen  erst  nach  verhältniss- 
mässig  langer  Reizdauer  eintritt  und  ebenso  langsam 
wieder  verschwindet,  wird  sowol  von*  Schmiedeberg 
wie  von  Böhm  übereinstimmend  angegeben,  welcher 
Letztere  ausserdem  fand,  dass  durch  die  Reizung  dieser 
Fasern  das  auf  einem  anderen  Wege  (durch  ein  Muskel- 
gift) zum  Stillstand  gebrachte  Herz  wieder  zum  Schlagen 
gebracht  werden  kann,  und  dass  der  primäre  Muscariu- 
stillstand  nicht  durch  Nicotin  wieder  aufgehoben  werden 
kann. 

In  Bezug  auf  das  Atropin  wird  von  Schm iedeberg 
weiter  angegeben,  dass  auch  nach  seiner  Einwirkung  die 
Anlegung  einer  Ligatur  zwischen  den  Vonensiuus  und 
der  Herzfurche  oder  ein  entsprechender  Schnitt  wie  beim 
normalen  Herzen  Stillstand,  bisweilen  nach  vorgängiger 
Herzbeschleunigung,  hervorruft,  der  deshalb  nicht  auf 
Erregung  der  Hemmungsvorrichtungen  beruhen  kann. 
Bei  einem  durch  Muscarin  in  Stillstand  stehenden  nerzen 
besteht  nach  Anlegung  einer  Ligatur  um  die  Vorhöfe  der 
Stillstand  fort  und  nach  der  Application  beginnen  nur 
dio  oberhalb  der  Ligatur  liegenden  Theile,  nicht  aber  die 
Ventrikel;  letzterer  nur,  wenn  die  Ligatur  in  der  Quer- 
furche des  Herzens  angelegt  war,  wo  es  auch  ohne 
Atropin  geschieht,  jedoch  nicht  langdauernd,  und  wo 
nach  Entfernung  der  Ligatur  die  Pulsationen  stets  auf- 
hören. 

Böhm  glaubt  die  Deutung  der  Giftwirkungen  des 
Atropins  als  Lähmung  der  Hemmungscentren  im  Frosch- 
nerven, weil  oine  solche  nicht  mit  dem  Fortbestehen  einer 
rhythmischen  Thätigkeit  des  Herzens  vereinbar  ist,  auf- 
gobeu  und  statt  deren  bedeutende  Herabsetzung  der  Er- 
regbarkeit derselben  statuiren  zu  müssen. 

Aconitin  (von  Merk)  bedingt  nach  demselben  zu 
5—20  Mgm.  subcutan  nach  wenigen  Minuten  Unregel- 
mässigkeit der  Ilerzcontractionen,  welche  zuerst  an  den 
Vorhöfen  auftreten  und  sich  nach  einiger  Zeit  zu  An- 
fällen von  Herzkrämpfen  steigern,  die  durch  Intervalle 
von  mehr  oder  weniger  rhythmischer  Herzthätigkcit,  wo- 
bei jedoch  die  Vorhöfc  3 — 6 mal  mehr  als  die  Ventrikel 
pulslrten,  getrennt  wurden;  dann  folgten  nach  einiger 
Zeit  vorübergehende,  anfangs  nur  10  Sec.  dauernde, 
aber  immer  länger  werdende  Stillstände  in  Erschlaffung 
bis  zum  definitiven  Stillstände  in  Diastole,  wobei  die 
Ventrikel  zuerst  betroffen  wurden.  Mechanische  Reizung 
des  Herzens  im  letzten  Stadium  schien  den  Stillstand 
zu  verzögern.  Minimale  Dosen  (0,1  — 1 Mgm.)  bedingen 
Herzbeschleuiiigiiug,  welche  entweder  in  Erholung  oder 
in  das  beschriebene  Vorhalten  der  Herzcontractionen 
übergeht.  Reizung  des  Vagus  bringt  noch  eine  Zeit 
lang  deutliche  Verlangsamung,  sofort  aber  keinen  Herz- 
stillstand hervor  und  ist  später  bei  Aconitvergiftung  ohne 
Einfluss;  ebenso  verhält  sich  die  Sinnesreizung.  Elek- 
trische oder  mechanische  Reizung  der  Ventrikelspitze 
bleibt  ohne  Reaction,  die  der  Vorhöfo  bedingt  oft  noch 
einzelne  Contractionen.  Muscarin  ruft  im  Stadium  dor 
Beschleunigung  Herzstillstand  hervor,  wobei  nicht,  wie 
beim  normalen  Herzen,  die  Vorhöfe,  sondern  zuerst  dio 
Ventrikel  Stillstehen  und  Reize  nur  von  den  Vorhöfen 
aus  momentane  Contractionen  hervorrufen.  Atropin 
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wirkt  auf  das  Aconitinherz  nach  vollkommenem 
Stillstände  nicht  ein,  bei  noch  einigerraassen  le- 

bensfähigem Herzen  verstärkt  und  beschleunigt  es 
(in  Folge  einer  vorübergehenden  Reizwirkung  auf 

die  excitomotorischen  Centra?)  dio  Bewegung  und 
verlängert  die  Pausen  zwischen  den  einzelnen 
Stillständen,  ohne  das  Absterben  lange  zu  verzögern. 
Auf  das  durch  Muscarin  stillstehende  Herz  wirkt  Aco- 
nitin erst  nach  30 — 50  Secunden,  wo  sich  zuerst  die 
Ventrikel,  dann  oft  erst  nach  3—5  Minuten  die  Vor- 
höfe wieder  zu  contrahiren  beginnen.  Das  mit  Nicotin  vergif- 
tete Herz  gelangt  durch  Aconitin  schneller  zum  Still- 
stand, als  ein  nicht  nicotinisirtes  Herz,  kann  aber  durch 
Vagusreizung  wieder  völlig  zum  Schlagen  gebracht 
werden,  wobei  die  lange  Dauer  der  latenten  Reizung 
wie  beim  Nicotin  beobachtet  wird.  Hiernach  wirkt  Aco- 
nitin zunächst  beschleunigend  auf  die  excitomotorischen 
Centra,  setzt  dann  im  zweitem  Stadium  seiner  Action 
die  Erregbarkeit  des  Hemmungsnervensysteras  bis  auf 
Null  herab  und  lähmt  schliesslich  den  Herzmuskel  selbst 
(daher  das  Fortschlagen  der  keine  quergestreiften  Mus- 
kelfasern enthaltenden  Vorhöfe).  Die  Bewegungs-  und 
Hemmungscentra  scheinen  in  beiden  Herzhälften  nicht 
in  gleicher  Stärke  afficirt  zu  werden. 

Delphin  in  setzt  die  Zahl  der  Herzschläge  meist 
ohne  anfängliche  Beschleunigung  herab,  wobei  eine  Ver- 
längerung der  Diastole  eintritt,  bedingt  dann  nach  20 — 
25  Minuten  Unregelmässigkeiten  des  Herzschlages 
jedoch  nicht  so  ausgesprochen  wie  beim  Aconitin,  dann 
diastolischen  Herzstillstand,  der  sich  in  20—30  Secun- 
den wieder  löst,  wonach  die  Energie  des  abnorm  ver- 
langsamten Herzschlages,  zunächst  an  den  Ventrikeln, 
abnimmt,  bis  der  Stillstand  derselben  in  halber  Diastole 
erfolgt,  während  die  Bewegungen  der  Vorhöfe  regel- 
mässig den  Tod  des  Thieres  überdauern.  Auf  den 
stillstehenden  Ventrikel  sind  mechanische  und  electrische 
Reize  ohne  allen  Einfluss.  Die  Vagi  verlieren  bei  Del- 
phininvergiftung  sehr  rasch  ihren  Einfluss;  Muscarin, 
Atropin,  Nicotin  und  Aconitin  modifleiren  die  Delphi- 
ninvergiftung des  Herzens  in  keinem  Stadium;  der  Mus- 
carinstillstand wird  dagegen  durch  Delphinin  rasch  auf- 
gehoben. Hiernach  präcisirt  sich  dio  Wirkung  des 
Dclphinins  so,  dass  es  vor  Allem  das  nerz.  als  Muskel 
lähmt,  aber  auch  schon  frühzeitig  die  Erregbarkeit  seiner 
nervösen  Centralorgane  fast  ohne  voraufgehende  Erre- 
gung in  kürzester  Zeit  vernichtet. 

V erat  rin  bewirkt  die  schon  von  Bezold  und  Hirt 
beschriebene  Veränderung  der  vitalen  Erregung  der 
quergestreiften  Muskelsubstanz  des  Herzens,  welche  unter 
dem  Einflüsse  des  Giftes  zuletzt  fast  vollständig  verlo- 
ren geht,  so  das9  man  durch  mechanische  und  electrische 
Reize  keine  Contractionen  mehr  auslösen  kann,  während 
die  im  Herzen  selbst  entstehenden  Impulse  noch 
schwache  Zusammenziehungen  bedingen;  ferner  zerstört 
cs  die  Reizbarkeit  des  Hemmungsncrveusystems,  indem, 
wie  B.  ira  Gegensätze  zu  Bezold  fand,  Vagusreizung 
die  Zahl  der  Schläge  des  veratrinisirten  Herzens,  eben- 
sowie  Reizung  der  Venensinus  und  Muscarinvergiftuug, 
nicht  beeinflussen,  wie  auch  Atropin,  Nicotin,  Curare 
und  Physostigmin  die  Vergiftung  nicht  modifleiren, 
während  Muscarinstillstand  durch  Veratrin  sofort  aufge- 
hoben wird. 

Physostigmin  fand  B.  ohne  wesentlichen  Ein- 
fluss auf  die  Herzaction,  von  etwas  Verlangsamung  ab- 
gesehen ; dagegen  verlor  Vagusreizung  sehr  rasch  ihre 
Wirkung,  später  auch  die  der  Venensinus,  wie  auch 
Muscarin  das  Physostigminherz  nicht  afficirte,  während 
Physostigmin  den  Muscarinstillstand  aufhob,  jedoch  lang- 
samer als  die  übrigen,  die  Hemmungscentra  lähmenden 
Gifte,  wonach  B.  das  Physostigmin  keinesweges  als 
einen  Antagonisten  des  Atropins  betrachten  zu  können 
glaubt,  vielmehr  eine  analoge  Wirkung  beider  an- 
nimmt. 

Coniin  setzt  dio  Zahl  der  Froschherzscbläge  herab, 
lässt  deren  Qualität  unverändert  und  erzeugt  nie  Herz- 


stillstand; die  Reizung  der  Vagi  verliert  ihren  Einfluss 
auf  die  Herzhewegung  später  als  bei  den  übrieen  Giften, 
Reizung  des  Sinus  und  Muscarin  bewirken  Stillstand ; der 
Muscarinstillstaud  wird  durch  Coniin  nicht  aufgehoben. 
Hiernach  lähmt  das  Gift  die  Vagusenden,  aber  afficirt 
die  eigentlichen  Hemmungscentra  nicht. 

Das  Verhalten  der  Alkaloide  zn  der 
Galle  und  zn  den  Gallensäuren,  auf  welches 
Malinin  (Ber.  1863.  I.  356)  zuerst  bezüglich  des 
Chinins  die  Aufmerksamkeit  lenkte,  hat  W.  F.  de 
l’Arbrr  (10)  unterDRAOKunonFF  genauer  studirt.  Nach 
seinen  Ermittelungen  bilden  sich  beim  Zusammenkom- 
men von  Rinds-,  Schweine-  und  Hundegalle  mit  lös- 
lichen Salzen  von  Strychnin,  Brncin,  Cinchonin,  Chi- 
nin, Chinidin,  Veratrin  und  Emetin  in  Wasser  schwer- 
lösliche  Verbindungen,  welche  theils  amorph  und  bei 
gewöhnlicher  Temperatur  terpenthinartig,  klebrig, 
theils  krystallinisch  (glycocholsaures  Strychnin,  hyo- 
giycocholsanres  Brucin  u.  a.)  und  erst  bei  Erwärmen 
klebrig  werden.  Andre  Alkaloide,  z.  B.  Morphin, 
Coniin  nnd  Nicotin  produciren  lösliche,  bisweilen 
ebenfalls  krystallisirende  Verbindungen.  Dieselben 
sind  theilweise  dnreh  vollen  Anstausch  der  mit  der 
Gallensäure  verbunden  gewesenen  Base  mit  Alkaloid, 
theils  enthalten  sie  einen  Ueberscbuss  von  Alkaloid 
oder  - constant  die  hyoglycocholsaurcn  Verbindungen  -• 
von  Sänre.  Verdünnte  Chlorwasserstoffsäure  zerlegt 
alle  diese  Verbindungen  in  Gallensäure  nnd  Alkaloide, 
am  schwersten  die  hyoglycocholsauren.  Die  Nieder- 
schläge entstehen  auch  bei  Gegenwart  von  Salzsäure 
dann,  wenn  diese  durch  reichlicher  zngesetzte  Gallen- 
sänren  neutralisirt  wurden.  Es  können  daher  gallen- 
saurc  Alkaloide  im  Magen  zerlegt  d.  h.  das  Alkaloid 
in  leicht  resorbirbare  Form  gebracht  werden,  andrer- 
seits aber  auch  lösliches  Alkaloidsalz  durch  reichlichen 
Gallenzufluss  zersetzt  nnd  präcipilirt  werden.  Dnreh 
Ammoniak  und  andre  Basen  werden  die  gallensanren 
Salze  der  Alkaloide  theils  völlig  unter  Abscheidung 
des  freien  Alkaloids,  theils  nnr  partiell,  indem  eine 
gewisse  Menge  in  Wasserlösung  bleibt  (Chinin,  Cin- 
chonin), decomponirt.  Alle,  selbst  die  am  schwersten 
löslichen  (Chinin)  gallensanren  Alkaloide  lösen  sieb 
im  Ueberschusse  von  Galle  oder  Lösung  gallensanrer 
Salze.  Entsteht  auch  im  Darme  oder  in  der  Leber 
vorübergehend  ein  schwer  lösliches  Salz,  so  muss  das- 
selbe doch  in  dem  Masse  wie  neue  Galle  damit  in  Be- 
rührung kommt,  sich  wieder  lösen.  Das  Anhäufen  und 
lange  Verweilen  von  Strychnin  in  der  Leber  kann 
durch  Bildung  gallensauren  Strychnins  um  so  weniger 
erklärt  werden,  als  letzteres  Salz  verhältnissmässig 
leichter  löslich  ist.  Die  Lösungen  der  gallensauren 
Alkaloide  im  Ueberschusse  von  Galle  oder  Lösung 
gallensaurer  Salze  gestatten  eine  Diffusion  von  Alka- 
loid; auch  die  reinen  Verbindungen  ohne  solchen 
Ueberschuss  diffundiren.  Es  findet  daher  vielleicht 
eine  Verzögerung,  aber  keine  Verhinderung  der  Re- 
sorption von  Alkaloiden  durch  Gallensäuren  statt.  Bei 
dem  intern  applicirten  Curarin  kann  die  geringere 
Wirkung  nicht  durch  dio  Verbindung  mit  Gallensäuren 
erklärt  werden.  Subcutan  appiieirtes  glycocholsaures 
Strychnin  in  überschüssiger  Galle  gelöst  wirkt  bei 
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Fröschen  etwas  weniger  energisch  als  salpetersaures 
Strychnin,  doch  ist  die  Differenz  nicht  so  bedeutend, 
dass  daraus  die  geringere  Activität  des  Strychnins, 
welches  nach  dem  Verweilen  in  der  Leber  sich  im 
Körper  verbreitet,  erklärt  werden  könnte. 

Nach  Stickstoffbestimmungen  von  Harn  und  Koth 
bei  einem  im  Stickstoff- Gleichgewichte  befindlichen 
Hunde  vindicirlv.  Boncic(9)dem Morphin  eine  unbe- 
deutende, dem  Chinin  eine  etwas  grössere,  aber  zur 
Erklärung  seiner  Wirkung  nicht  ausreichende  Ver- 
ringerung der  Zersetzung  der  stickstoffhaltigen  Sub- 
stanzen, der  arsenigen  Säure  gar  keinen  Einfluss  auf 
den  Stickstoff- Wechsel.  Die  Stoffe  waren  in  grossen, 
abernicht  toxischen  Gaben  gereicht.  Aus  den  bis  jetzt 
vorliegenden  fehlerfreien  Versuchen  über  den  Einfluss 
von  Medicamenten  auf  den  Stickstoffwechsel  schlicsst 
B.,  dass  dieselbe  im  Ganzen  eine  unbedeutende  sei, 
indem  z.  B.  durch  die  am  kräftigsten  den  Eiweissum- 
satz beschränkenden  Stoffe  (Jod  und  Chinin)  höch- 
stens eine  Ersparnis  von  1 1 pCt.  der  täglichen  Stick- 
stoff- Aufnahmo  entspr.  2,2  Grm.  pro  die  eingeführten 
Stickstoff,  durch  die  in  entgegengesetzter  Richtung  am 
stärksten  wirkende  Cur  (Wassertränken)  eine  Mehr- 
ausgabe von  15pCt.  =3Grm.  bewirkt  werden  könne, 
Effecte,  welche  man  leichter  durch  Veränderung  der 
Qualität  und  Quantität  der  Nahrung  erreiche. 

Panürr  (11)  hat  unter  Dragkndokkf  die  gericht- 
lich-chemische Ermittlung  von  drei  in  dieser  Beziehung 
bisher  nicht  genauer  untersuchten  Alkaloiden,  nämlich 
des  Brucins,  Emetins  und  Physostigmins,  zura 
Gegenstände  seiner  Studien  gemacht. 

Als  die  empfindlichste  Identitütsreaction  des  Brucins 
erkannte  P.  die  von  Drngendorff  modificirte  Salpeter- 
säureprobe,  indem  noch  an  *;M»  Mgm.  Bnicin  in  Schwe- 
felsäure gelöst  auf  einem  Uhrgläschen  durch  ein  von 
den  Wänden  des  letzteren  langsam  hinzu fliessendos  Tröpf- 
chen Salpetersäure  zuerst  Rosafärbung,  dann  Orange 
und  zuletzt  Gelb  auftritt;  die  aus  letzteren  durch  Zusatz 
von  Zinncblorür  oder  Schwefelammonium  resultirende 
Rothviolettfärbung  tritt  erst  bei  *|to  Mgra.  ein.  ' Unter 
den  Alkaloidreaciionen  fand  P.  Jodjodkalium  und  Kali- 
umwisinuthjodid  als  die  empfindlichsten,  indem  ersteres 
bei  öOOOfacber  Verdünnung  kermesfarbigen,  letzteres 
bei  öOOOfachcr  Verdünnung  orangcrothen  Niederschlag 
erzeugt  Anwesenheit  von  Strychnin  beeinträcht  die 
Salpetersäure  Schwefelsäure- Reaction  nicht,  wie  auch  das 
Brucin  dabei  die  Otto’sche  Probe  nicht  modificirt.  Coffein 
stört  den  Nachweis  des  Biucins  nicht,  wohl  aber  Brucin 
die  Chlorreaction  des  Coffeins.  Für  Emetin  ist  nach 
P.  molybdänsäurehaltige  Schwefelsäure  das  empfindlichste 
Reagens,  dns  noch  bei  ‘jioo  Mgra.  eine  bald  in  Grün 
übergehende  Röthung  bedingt,  und  selbst  bei  ‘jiso  Mgm. 
noch  einen  röthiiehen  Schimmer  giebt  Reine  couc. 
Schwefelsäure  bewirkt  noch  bei  i-iso  Mgm.  Emetin  bräun- 


liche, ins  Grün  spielende  Färbung,  salpetersäurehaltige 
Schwefelsäure  noch  bei  *|tro  Mgm.  grüngelbe  Färbung. 
Als  Alkaloidreactionen  sind  Kaliumwismutbjodid,  Kali- 
umkadmiumjodid, Jodjodkalium,  Pikrinsäure  und  Phos- 
phorraolybdänsiiure  gleich  empfindlich,  indem  sie  noch 
1!so  Mgm.  in  25000facher  Verdünnung  anzeigen.  Bru- 
cin stört  die  Reaction  mit  molybdänsäurehaltiger  Schwe- 
felsäure, wenn  es  in  lOfach  grösserer  Menge  vorhanden 
ist,  während  Emetin  die  Idenlitätsreactionen  des  Rrucins 
und  Strychnins  nicht  stört.  Coffein  ist  neben  Emetin 
nur  nachzuweisen,  wenn  es  im  Ucberschusse  vorhanden 
ist,  hindert  dagegen  die  Emctinreaction  nicht.  Für  Phy- 
sostigmin ist  nach  Dragen  dorf  f das  Verhaltengegen 
Brom  wasser  am  meisten  charakteristisch,  indem  letzteres 
in  einer  Auflösung  von  Physostigmiusulfat  noch  bei 
lOOOOfacher  Verdünnung  eine  rothbraune  Färbung  be- 
dingt, womit  1 20  Mgm  des  Alkaloids  nachweisbar  ist. 
Chlorkalk  giebt  bei  5 — 1 Mgm.  Physostigmin  noch  röth- 
liche  Färbung,  doch  erst  nach  einigen  Minuten  Kalium - 
wismuthjodid  und  Phosphormoiybdänsäurc  fallen  bei 
“25000faeher,  Kaliumquecksilberjodid  bei  öOOO  und  Gold- 
chlorid bei  2000fachcr  Verdünnung.  Die  verengende  Wir- 
kung auf  die  Pupille  trat  in  P ander’»  Versuchen  bei 
Hunden  erst  mit  rioo  (nicht  nach  1 2000  Mgin  , wie  Vöe 
und  Leven  augebeu)  ein. 

Die  unter  Benutzung  der  angegebenen  Reactionen 
unddesDRAGENnoRKF’schen  Aussrhüttclungsverfahrens 
mit  Benzin  angestcllten  Versuche  Pandkr's  führten 
für  die  drei  Alkaloide  zu  den  folgenden  Resultaten: 
Brucin  war  bei  vergifteten  Tbieren  sowohl  bei  in- 
nerlicher als  bei  subcutaner  Anwendung  (zu  0,05  Grm  ) 
in  allen  Organen  und  bei  trächtigen  Tbieren  selbst  in 
den  Embryonen  nachweisbar;  am  reichlichsten  in  der 
Leber.  Es  wird  wenigstens  theilweise  durch  die  Nie- 
ren ausgeschieden,  in  denen  es  sich  reichlich  naoh- 
weisen  Hess,  wenn  schon  der  Nachweis  in  dem  in  der 
Blase  vorfindlichen  Harn  nicht  gelang.  Fäulniss  von 
3 Monaten  zersetzte  das  Brucin  nicht. 

Auch  Emetin  war  in  allen  Organen,  am  besten  in 
der  Leber,  im  Magen  und  in  den  Nieren  nachweisbar, 
bei  Katzen  seihst  nach  Einverleibung  von  0,1  und  so- 
gar 0,05  Grm.  Im  Harn  erschien  es  noch  spurenweise 
nach  43  Stunden.  Durch  die  Fäulniss  fand  eine  De- 
struction  statt.  P.  bemerkt  bezüglich  des  Alkaloides, 
dass  cs  bei  subcutnnor  Application  rascher  Erbrechen 
errege  als  bei  interner  Application  und  betrachtet 
deshalb  die  F.mese  als  entfernte  Action  des  Emetins, 
von  dessen  entzündlicher  Wirkung  auf  den  Tractus  er 
sich  überzeugte. 

Physostigmin  Hess  sich  im  Blut.  Magen,  Dünndarm 
und  der  Leber  nachweisen.  I in  Speichel  und  in  der 
Galle  konnto  es  ebenfalls  constatirt  werden,  dagegen 
nicht  mit  Sicherheit  im  Urin.  Mit  faulendem  Material 
in  Contact  fand  eine  Destruction  statt. 
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61*0  pp.  wit  lu2  Abbild. — 2)  Ne  fiel,  W.  B.  (New  York',  Galvano- 
tberapoiitie  s.  The  pli}ai.>logical  and  llieraprutical  action  of  cbe  galva- 
nic  current  upon  the  acu.tie,  optic, aympalbetlc  and  pueuiuoga-trlc 
nervea.  No«  York.  8.  161  pp.  — 3)  G r o sc  lau  d c,  A.  V.,  Du  courant 
coutinu.  The-o  de  Strasbourg.  4.  32  pp.  (Mangelhaftes  Bxcerpt 
aus  verschiedenen  Büchern).  — 4)  Hcdinger,  jr.  (Stuttgart), 
Electrotherapeutische*.  Wiirt.  me  I.  Corresp.blatt.  No.  2.%.,  26., 
27.  — 5)  The  conatant  current  in  therapeulie*.  I.ancet  Juno  3. 
10  und  17.  (Verschiedene  polemische  Bilcle  an  den  Herausge- 
brr).  — 6)  Board,  G.  M..  Elcciricity  and  the  »phygmograph. 
New  York  med.  Bec.  Dec.  15.  — 1)  Hai  me  I,  Fr.  (Grai),  Beob- 
achtungen über  d u Einfluss  der  Beizung  des  Sympathien*  auf 
den  Mechanismus  des  Kt  eislaufe».  Allg  Wiener  med.  Zeitung. 
No.  50.  und  S2.  — 8)  Board,  G.  M-,  llistory  and  present  state 
of  ciectro-surgery.  New  York  med.  Bec.  .Tau.  2.  (Kurze  Auf- 
zählung dessen,  was  der  Titel  sagt;  nichts  Neues).  — 0)  Kock- 
wcll, A.  D.,  Electrolysis  and  ils  applici.il uu  to  the  Irealmeut 
of  disease.  Sep.-Abdr.  16  pp.  New  York  med.  Journ.  July  71. — 
IO)  Davis,  T.  D.,  Electrolysis.  Philadelphia  med.  Times 
Oclb.  2. 

Die  eicctrotherapcut.  Literatur  ist  auch  in  diesem 
Jabro  mit  einem  neuen  Handbuch  der  Electro- 
therapie bereichert  worden,  welches  von  den  ame- 
rikanischen Electrotherapeuten  G.  M.  Bkabd  und  A. 
D.  KuCKWkll  (1)  verfasst  ist.  In  der  Vorrede  spre- 
chen es  die  Vff.  aus,  dass  es  ihre  Absicht  bei  der  Ab- 
fassung des  Huches  war,  ihre  eigene  reiche  Erfahrung 
über  locale  uud  allgemeine  Elcclrisiruiig  mit  den  Ar- 
beiten aller  andern  neuern  Electrotherapeuten  zusam- 
menzufassen zu  einem  zugleich  practischen  und  er- 
schöpfenden Ganzen,  welches  mit  strenger  Unpartei- 
lichkeit A 1 1 es  das  wiedergeben  sollte,  was  wirklich 
auf  diesem  Gebiete  geleistet  worden  ist.  Wir  müssen 
gestehen,  dass  uns  dieser  Zweck  in  vielen  Beziehun- 
gen erreicht  scheint,  und  dass  das  etwas  dickleibige 
Buch  als  eine  vortreffliche  Bereicherung  der  electro- 
therap.  Literatur  zu  begrüssen  ist,  wenn  sich  auch  in 
manchen  Einzelheiten  Mängel  und  Irrtliümcr  nach  wei- 
sen lassen.  Als  besonderes  und  wesentliches  Verdienst 
des  Buches  erscheint  uns  der  hier  von  den  Vff.  con- 
Bcqucnt  und  systematisch  durchgeführte  Versuch,  die 
Electricität  nicht  bloss  als  Reizmittel,  sondern  als  ein 


wirkliches  Tonicutn  zu  verwenden  und  ihr  in  der  Form 
der  allgemeinen  Electrisirung  überall  da  Eingang 
und  Indicationen  zu  verschaffen,  wo  eine  allgemeine 
Hebung  der  Ernährung,  eine  Steigerung  der  Leistungs- 
fähigkeit der  Muskeln,  des  Gehirns  und  Rückenmarks 
erzielt  werden  soll.  Die  Vff.  haben  bekanntlich  das- 
selbe Thema  schon  früher  wiederholt  in  verschiedenen 
Aufsätzen  behandelt  (s.  Jahresber,  üb,  Electrother., 
p.  1867,  1868,  1869,  1870),  so  dass  wir  die  Grundzüge 
ihrer  Methode  als  bekannt  voraussetzen  dürfen.  Wir 
haben  in  dem  vorliegenden  Werke  nur  eine  weitere 
Ausbildung  dieser  Methode  und  eine  Variirung  der- 
selben vor  uns  und  zugleich  eine  systematische  Verar- 
beitung des  Gegenstandes  in  Rücksicht  auf  die  zahl- 
losen verschiedenen  Krankheiten,  welche  Gegenstand 
der  allgem.  Electrisirung  werdon  können,  wie  sich  das 
aus  der  hier  folgenden  kurzen  Inhaltsangabe  ergeben 
wird. 

Es  ist  natürlich  weder  möglich  noch  nothwendig, 
ein  Referat  des  vorliegenden  Werkes  zu  liefern;  wir 
beschränken  uns  auf  eine  kurze  Inhaltsangabe  und 
besondere  Betonung  der  uns  bemerkenswert!!  erschei- 
nenden Capitel,  indem  wir  zugleich  das  Studium  des 
Buches  allen  Jenen  empfehlen,  welche  sich  für  den 
Fortschritt  und  die  immer  umfasseudero  Verwendbar- 
keit der  Electrotherapie  intcressiren. 

Das  Buch  enthält,  wie  ähnlicho  derartige  Werke, 
zuerst  eine  physikalische  und  eine  electro-physiolo- 
gisebe  Einleitung,  welche  bei  ziemlicher  Vollständig- 
keit von  dankenswerther  Kürze  siud.  Die  Geschichte 
der  Electrotherapie  überhaupt,  und  der  allgemeinen 
Electrisirung  insbesondere  ist  ziemlich  vollständig, 
wenn  auch  nicht  erschöpfend  gegeben.  Die  Beschrei- 
bung electrotherap.  Apparate  erwähnt  besonders  einen 
Inductionsapparat  von  Kiddrr  in  New  York  als  be- 
sonders geeignet  zur  „allg.  Electrisirung.“  Eine  Be- 
sprechung der  allg.  therapeutischen  Wirkung  der  Elec- 
tricität führt  zu  dem  Satz,  dass  dieselbe  nicht  bloss 
ein  StiBiulans,  sondern  ein  wirkliches  Tonicum  sei; 
folgen  Gründe  für  seine  Anwendung  und  Vergleich 
desselben  mit  den  übrigen  Tonicis.  Nach  einer  ver- 
gleichenden Würdigung  des  galvanischen  und  faradi- 
schen  Stromes  folgen  allgemeine  Vorschriften  für  die 
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locale  Electrisirung  (Technik,  Indicationen,  Art, 
Dauer,  Häufigkeit  der  Applicationen  etc.),  daun  einige 
Details  darüber  und  Bemerkungen  über  ihre  Wirkung. 
- Dann  folgt  eine  ausführliche  Besprechung  der  all- 
gemeinen Eloktrisirung.  Nach  Angabe  ihrer  all- 
gem.  Indicationen  werden  praktische  Winke  für  ihre 
Anwendung  und  eine  genaue  Beschreibung  des  Ver- 
fahrens gegeben.  Bei  demselben  sind  sowohl  fara- 
dischewie  galvan.  Ströme  anwendbar,  die  orsteren  je- 
doch häufiger  anzuwenden.  Die  Ka  wird  mittclts  einer 
Kopferplatte  an  den  Füssen  applicirt,  die  An  vermit- 
telst der  Hand  des  Arztes  oder  einer  Schwainmelec- 
trode  bei  verschiedener  Stromstärke  über  fast  sämmt- 
liche  Theile  des  Körpers  applicirt,  mit  besonderer  Be- 
rücksichtigung des  Sympathicus,  der  Wirbelsäule  und 
des  vorzugsweise  ergriffenen  Organs.  Die  Details  und 
speciellen  Regeln  für  die  Applicationen,  welche  eine 
Zeit  von  5 bis  zu  45  Min.  in  Anspruch  nehmen,  sehe 
man  in  dem  Bucho  selbst  nach  Die  durch  diese  Me- 
thodo  erzielten  Wirkungen  werden  von  den  Vff.  ein- 
gethcilt  in  primäre  oder  stimulirende,  secundäre 
oder  reactive  und  tertiäre  oder  tonische  Von  den 
letzteren  erwähnen  die  Vff. : Besserung  des  Schlafs, 
Steigerung  des  Appetits  und  der  Verdauung,  Reguli- 
rung der  Darmfunction  und  der  Circulation,  Vermin- 
derung der  Nervosität  nnd  der  psychischen  Depres- 
sion; Erleichterung  von  Müdigkeit  und  Schmerz;  Zu- 
nahme des  Muskelvolumens  und  Körpergewichts;  ge- 
steigerte Fähigkeit  zu  körperlicher  und  geistiger  Ar- 
beit, Hebung  der  Geschlechtsfunction.  Zurückgeführt 
werden  diese  Wirkungen  auf  die  Beeinflussung  des 
ganzen  centralen  Nervensystems  durch  den  Strom  und 
auf  die  gesteigerten  Ernährungsvorgänge  in  den  durch 
die  Electrisirung  sich  contrahirenden  Muskeln.  — Bei 
Besprechung  der  Indicationen  für  den  Gebrauch  der 
localen  oder  der  allgemeinen  Electrisirung  wird  als 
Ilanptgrundsatz  aufgestellt:  „Constitutionelle  Krank- 
heiten werden  mit  allgemeiner,  locale  Krankheiten 
mit  localer  Electrisirung  behandelt.“  Durch  Cornbi- 
nation  beider  Methoden  wird  das  Gebiet  der  Elcctro- 
. therapie  wesentlich  erweitert,  und  ihre  Erfolge  wer- 
den gesicherter  und  ausgedehnter.  Die  Capitel  über 
electropbysiologische  und  electrothcrapeut.  Anatomie 
bringen  nichts  Neues.  Die  Electrodiagnostik  ist  sehr 
kurz  und  wenig  erschöpfend  abgehandelt,  beschränkt 
sich  eigentlich  auf  allgemeine  Andeutungen.  Das  Ca- 
pitel über  Galvanisation  des  Sympathicus  s.  im  vorj. 
• Bericht.  Es  werden  dann  in  einer  Reihe  von  Capi- 
teln,  die  ohne  bestimmte  Ordnung  aufeinanderfolgen 
(so  ist  z.  B.  „Rheumatismus“  unter  die  „Krankheiten 
einzelner  Organe“  und  zwar  zwischen  die  Krankhei- 
ten des  Ohrs  und  der  Naso  gerathen,  u.  A.  m.)  alle 
möglichen  Krankhoitszustände  aufgezählt,  in  welchen 
die  el.  Behandlung  angezeigt.  Zahlreiche  eigene  Be- 
obachtungen neben  einzelnen  von  anderen  Autoren 
entlehnten  veranschaulichen  die  Methode  und  Bchand- 
lungsweise  der  Verff.  — Es  kann  daraus  natürlich 
nur  Einzelnes  andeutungsweise  hervorgehoben  werden. 

Ganz  interessant  sind  die  Bemerkungen  derVorff. 
'über  die  nervöse  Diathesc*  und  die  Ursachen  ihrer 


Prävalenz  unter  don  höheren  Schichten  der  amerika- 
nischen Gesellschaft.  Unter  „Neurasthenie“  verste- 
hen die  Verff.  die  nervöse  Erschöpfung  und  paralleli- 
siren  sie  in  glücklicher  Weise  mit  der  Anämie.  Sie 
wird  mit  nervösen  Tonicis,  am  besten  mit  allgem. 
Faradisation  behandelt.  Hypochondrie,  Hysterie, 
Anämie  und  Chlorose  werden  ebenfalls  mit  allgem. 
Electrisirung  und  Galvanisation  des  Sympathicus, 
häufig  mit  Erfolg  behandelt.  Gegen  Insomnie  ver- 
schiedene Methoden  anwendbar.  Uebcr  Anästhesie 
und  Neuralgien  fügen  dio  Verff.  dem  Bekannten  nur 
hinzu,  dass  solche  Leiden,  wenn  sie  Constitutionellen 
Ursprunges  sind,  mit  allgem.  Electrisirung  behandelt 
werden  müssen.  Das  Kapitel  über  Lähmungen  er- 
scheint uns  ziemlich  unbefriedigend;  es  enthält  viel 
Oberflächliches  und  ist  besonders  die  Electrodia- 
gnostik der  Lähmungen  in  sehr  ungenügender  Weise 
behandelt.  Die  Ataxie  locomotrice,  progressive  Mus- 
kelatrophie, Krämpfe  sind  nur  kurz  abgehandelt.  — 
Unter  den  Krankheiten  einzelner  Organe  sind  es  be- 
sonders die  Krankheiten  des  Verdauungsapparates, 
welche  Verff.  in  den  Bereich  ihrer  Untersuchungen 
gezogen  haben:  Dyspepsie,  Gastralgie,  Erbrechen,  Ic- 
terus, Verstopfung  und  Diarrhoe  sind  es,  bei  welchen 
die  Verff.  bemerkenswerthe  Erfolge  mit  der  allgem. 
Electrisirung  erzielt  haben.  - Folgt  die  Besprechung 
der  Menstruationsstörungen,  Lageveränderungen  des 
Uterus  u.  s.  w.,  ein  Capitel,  welches  besonders  den 
Gynaekologon  empfohlen  sei.  In  den  Capiteln  über 
Krankheiten  der  männl.  Geschlechtsorgane,  des  La- 
rynx,  der  Augen  folgen  die  Verff.  meist  den  Angaben 
anderer  Autoren.  Bei  den  Ohrenkrankheiten  bestäti- 
gen sie  dio  Angaben  Bkknnkr’s  und  erklären  diesel- 
ben als  in  der  Hauptsache  erwiesen;  ihre  eigenen 
spärlichen  Untersuchungen  auf  diesem  Gebiet  lassen 
allerdings  Manches  zu  wünschen  übrig.  Beim  Rheu- 
matismus wird  ebenfalls  die  allgem.  Electrisirung  als 
sehr  richtig  bezeichnet.  Es  folgen  dann  noch  Krank- 
heiten der  Naso,  der  Wöchnerinnen  und  eine  Menge 
Angaben  über  Erfolge  der  Electricität  bei  vielerlei 
Krankheiten,  welche  bis  jetzt  nur  von  ganz  vereinzel- 
ten Beobachtern  in  das  Bereich  der  Electrotherapio 
gezogen  worden  sind:  Lungenschwindsucht,  Asthma, 
Bronchitis,  Diabetes,  Hautkrankheiten,  Nierenkrank- 
beiten,  Wassersucht,  Basedow  sche  Krankheit  u.  s.  w. 
— Den  Schluss  bildet  unter  dem  Titel  „Electrochi- 
rurgie“  eine  ziemlich  vollständige  Zusammenstellung 
alles  dessen,  was  über  die  electr.  Behandlung  chirur- 
gischer Krankheiten,  über  Electroiyse  und  Galvano- 
kaustik bekannt  ist.  Auf  diesem  Gebiet  haben  die 
Verff.  wenig  eigene  Erfahrungen.  — Beigegeben  ist 
ein  electromaguetisches  Glossarium. 

Hkdinokk  (4)  bespricht  in  4 Capiteln  dio  Elec- 
trolyse,  Galvanokaustik,  Inductions- Electricität  und 
den  „constanlcn  Strom.“  Kr  giebt  in  gedrängter  Kürze 
die  Grundsätze  der  betr.  Methoden  an,  und  reiht  daran 
eine  fragmentarischer  Aufzählung  seiner  eigenen  Erfah- 
rungen darüber.  Hervorzuheben  wäre  daraus  vielleicht 
dio  clectrolytischo  Beseitigung  von  Trommelfell -Trü- 
bungen, die  galvanocaustischc  Beseitigung  von  Polypen 
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deiy'nncren  Obres,  die  Heilung  einer  angeblichen  be- 
ginnenden Tabes  dorsalis  durch  den  gal  van.  Strom,  und 
die  Bestätigung  früherer  Erfahrungen  über  die  "Wir- 
kungen desselben  bei  Ohrensausen.  Viel  Neues  ent- 
hält dio  Arbeit  nicht. 

Bkarr  (6)  hat  einige  Versuche  über  dio  Modifi- 
cationdersphygmographischenPulscurvcn 
durch  verschiedene  electrotherapeutische  Applieationen 
gemacht.  Er  theilt  einige  Curven  mit,  nach  Galvani- 
sation des  Sympathicus,  nach  Faradisation  desselben 
und  nach  allgemeiner  Faradisation.  Es  treten  dabei 
auffallende  Veränderungen  ein,  die  sich  besonders 
durch  grössere  Steilheit  und  Höhe  des  aufsteigenden 
Curvcnschenkels  und  durch  stärkeren  und  deutlichen 
Katadikrotismus  markiren;  am  ausgesprochensten  sind 
dio  Veränderungen  nach  Galvanisation  des  Syra- 
pathicus,  sie  wechseln  mit  der  Dauer  der  Application. 
Immerhin  sind  die  Versuche  zu  wenig  modificirt,  so 
dass  dio  vom  Vf.  daraus  gezogenen  Schlüsse  äusserst 
mager  Ausfallen,  und  keinerlei  Erklärung  für  das  Zu- 
standekommen der  Veränderungen  bringen.  Trotzdem 
hält  sich  Vcrf.  berechtigt,  aus  seinen  Beobachtungen 
folgende  practischc  Schlüsso  zu  ziehen : 1)  Dass  lange 
und  intensive  Einwirkungen  des  Stroms  schaden  kön- 
nen, wo  schwache  und  milde  Applieationen  nützen; 
er  plaidirt  dabei  sehr  warm  für  schwache  Ströme  und 
kurze  Sitzungen.  2)  Dass  der  Unterschied  zwischen 
galvanischem  und  faradischem  Strom  nurcin  Unterschied 
des  Grades  sei;  und  3)  dass  diese  Untersuchungen 
eine  theilweise  Erklärung  der  bemerkenswerthen  Re- 
sultate der  allgemeinen  Faradisation  bieten.  Verf.  er- 
greift die  Gelegenheit,  um  wiederholt  für  diese  Me- 
thode zu  plaidiren,  und  äussert  sich  dahin,  dass  die, 
welche  die  Electricität  nur  von  der  localen  Application 
her  kennen , nur  einen  schwachen  Begriff  von  ihrer 
Wirkung  hätten.  Als  .centrale  Galvanisation“  wird 
dabei  eine  Methode  von  angeblich  grosser  Wirkung 
auf  die  allgemeine  Ernährung  des  Nervensystems  be- 
schrieben, welche  darin  besteht,  dass  die  Kathode  in 
die  Magengrube  gesetzt  wird,  während  die  An.  nach- 
einander auf  Stirn,  Scheitel,  Nacken,  den  Sympathi- 
cns  beiderseits,  und  längs  der  Wirbelsäule  applicirt 
wird.  - Vf.  will  davon  grossen  Vortheil  gesehen  haben. 

Zu  höchst  wunderbaren  Resultaten  ist  Haimf.i,  (7) 
bei  seinen  Untersuchungen  über  die  Galvanisation 
des  Sympathicus  gekommen.  Die  Herztöne  sol- 
len während  derselben  an  Stärke,  Helligkeit  und  Rein- 
heit zunehmen;  cs  sollen  selbst  fehlende  Herztöne 
wieder  erscheinen:  es  soll  also  die  Energie  des  Herz- 
muskels zunehmen,  ferner  soll  dio  Spannung  im  Ge- 
fässsystem  zunehmen,  der  Puls  härter  werden.  - Bei 
mehreren  Agonisirendcn  will  Vf.  dadurch  Steigerung 
der  Herzthätigkeit  und  Verlängerung  des  Lebens  er- 
zielt haben.  — Ausserdem  soll  die  Uebereinstimmung 
des  Pulses  mit  der  Ventrikelsystole  (! ) wieder  herge- 
stellt werden  können. 

Dio  Athembewegungcn  sollen  bei  Galvanis.  des 
Symp.  viel  tiefer  und  ausgiebiger  werden ; dem  ent- 
sprechend zeigen  die  Athmungsgeräuscho  eine  grössere 
Schärfe  und  mehr  Uebereinstimmung  mit  den  Bewe- 


gungen des  Thorax  (!)  und  die  abnorme  Höhe  des 
Percussionsschalls  nimmt  während  der  Galvanisation 
ab  (!).  Die  Harnsecretion  soll  um  ein  Bedeutendes 
zunehmen  (was  mit  einigen  höchst  zweifelhaften  Zah- 
len belegt  wird),  endlich  die  Ernährung  gebessert  und 
das  Körpergewicht  gehoben  werden.  — Man  darf  nach 
diesen  Andeutungen  wohl  sehr  gespannt  sein  auf  die 
in  Aussicht  gestellten  ausführlichen  Mittbeilungcn  des 
Verfassers. 

Dio  Abhandlung  von  Rockwell  (9)  über  Eloc- 
trolyso  enthält  eine  ganz  lesenswertho  Entwicklung 
der  physikalischen  Grundlagen  und  der  Principien  die- 
ser Methode,  ohne  etwas  Neues  darüber  zu  bringen, 
wohl  aber  vermisst  man  eine  Berücksichtigung  der 
vortrefflichen  Arbeiten  Cinisklli’s  über  dio  electroly- 
tische  Behandlung  der  Aneurysmen  (s.  d.  früheren 
Jahresberichte).  Vf.  hat  selbst  eine  Reihe  von  Ver- 
suchen mit  Electrolysc  gemacht,  mit  verschiedenem 
Erfolg;  ein  Thcil  der  Fälle  wird  kurz  mitgetheilt: 
ercctilc  Tumoren,  Lipom  etc.  In  einem  Fall  von 
Myxosarcoma  am  linken  Pcctoralis  schien  jedoch  die 
Electrolyse  das  Wachsthum  und  die  Ulceration  der 
Neubildung  zu  beschleunigen.  — Bemerkenswerth  sind 
die  Resultate  bei  Hautkrankheiten:  ein  chroni- 
sches Ekzem  wurde  durch  altcrnirende  Anwendung 
des  faradischen  und  galvanischen  Stroms  auf  die  er- 
krankte Stelle  zur  Heilung  gebracht;  eine  22  Jahre 
bestandene  Psoriasis  ward  durch  Galvanisiren  der 
Flecken  (vorwiegend  mit  dem  negat.  Pol)  bei  gleich- 
zeitiger Galvanisation  des  Sympathicus  in  zwei  Mo- 
naten zum  Verschwinden  gebracht;  eine  Hautsklerose 
wurde  durch  starke  Galvanisation  mit  der  Ka  gebes- 
sert und  ein  Fall  von  Prurigo  bei  einem  jungen  Mann 
soll  nach  wenigen  Sitzungen  geheilt  sein.  Vf.  spricht 
nach  diesen  Erfahrungen  dio  Ucbcrzeugung  aus,  dass 
der  galv.  Strom  in  Zukunft  ein  mächtiges  Ueilmittel 
bei  manchen  Hautkrankheiten  sein  werde.  — Von  den 
übrigen  mit  Electrolyse  zu  behandelnden  Krankheiten 
sei  nur  noch  erwähnt,  dass  Vf.  sogar  seit  8 Jahren 
bestehenden  Stockschnupfen  durch  äussere  und  innere 
(auf  die  Nasenschleimhaut  selbst)  Application  eines 
milden  galv.  Stromes  in  3 Monaten  geheilt  haben  will. 

Die  Experimente,  welche  Davis  (10)  in  Gemein- 
schaft mit  W.  Murray  über  Electrolyse  anstellte, 
bringen  nichts  Neues  von  Bedeutung.  Es  wurden 
verschiedene  Versuche  an  menschlichen  Leichen 
(Leber,  Uterus,  Uterusfibroid , Mamma  u.  dgl.)  ge- 
macht, ausserdem  2 Versuche  an  einer  lebenden 
Katze,  welche  dio  bekannten  Erscheinnngon  am  posi- 
tiven und  negativen  Pole  zeigten.  — Ein  Versuch  zur 
electrolyt.  Beseitigung  einer  geschwollenen  Maxillar- 
drüse  fiel  günstig  aus.  — Auf  Grund  dieser  Beobach- 
tungen erwartet  Verf.  von  der  Electrolyse  im  Allge- 
meinen günstige  Resultate,  ohne  jedoch  in  dio  Theorie 
derselben  bis  jetzt  sehr  tief  eingedrungen  zu  sein. 

II.  F.leefrolheraple  der  Herren-  und  Jlnskel- 
krankheiten. 

1)  Onimui  et  Log  rot,  Apercu  g-Lier»!  «ur  l'lnfluenrc  dca  cou- 
rant« el.-etrii)uci  dnns  les  affcctions  ite  la  morllc.  Gat.  dos  hop. 
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No.  57.,  59.,  CI.  und  62.  (Gant  loientwertber  Aufsatz,  der  aber 
nichts  Neues  enthält.  Die  Verff.  plaidiren  für  den  constanten 
Strom,  welchen  sie  bei  allen  chronischen  Affectioneu  des  Rücken- 
marks für  eines  der  wirksamsten  uud  am  wenigsten  schädlichen 
Agentien  erklären;  eie  »erwerfen  die  Auwendung  des  induetions- 
Stromes  bei  centralen  Neurosen.  Die  angegebenen  Urihoden  ble- 

; ten  nichts  Neues).  — 2)  Clemens,  Th.  (Frankfurt  a.  M)  An- 
gewandte ileilelectricität.  VI.  Krankb.  dos  Rückenmarks  eto.  4. 
Die  Vorläuferstadien  der  Spiualparalyten  uud  deren  Hehtndlung 
durch  eicct.  Ströme.  (Die  gestörte  Herr-  nnd  Darminnervation). 
Deutsche  Klinik  No.  9 , 17.,. tu,  35.  und  50.  (Forts,  der  Artikel  aus 
den  letzten  Jahren,  mit  cigonthümlirbon  neuen  Anschauungen 
und  merkwürdigen  Krankheitsgesehichten).  — 3)  üimbert 
(Cannes)  Note  sur  un  cas  de  cuugestlun  rhumatWmale  de  la 
mobile,  gudrie  par  les  courants  coniinus.  Lyon  möd.  No.  22.  p. 
501  504.  — 4)  Neftel,  W.  B,  Galvanotherspeutlcs.  Cap.  III, 

Acllon  of  galvanlc  current  upon  the  Sympathetlc,  IV.  upon  the 
I’neumogastrlc  narre,  p.  88— 1G1  s.  (.  No.  2.  — 5)  Berger, 
Osear  (Breslau)  L'obor  die  el.  Behandlung  des  Tic  douloureuz 
nnd  der  Hemicranie.  Dat  Amylnitrll,  ein  neues  ralliativmillcl 
bei  liemicranio.  Vor).  Mitth.  Bert.  klin.  Wochenschr.  No.  2.  — 
6)  Allbutt,  Clifford,  Ca.es  Ireated  by  electricity.  1.  Infan- 
tile palsy.  Brit  med.  Journ.  June  17.  — 7)  Pau[l,  C.,  Obscrva- 

- tion  de  paralysie  rhumatismaie  du  diaphragme  gucrie  par  les 
cenrants  contlnus.  8oc.  do  theiap.  Gaz.  med.  de  Paria  No.  11. 

— 8)  Dersolbe,  Relation  de  deux  cat  de  paralyale  iraumatiqu« 
des  nerfa  mixte  de  l'avant-bras  gtibris  par  eourauts  dlectr.  Con- 
tinus. Gax.  med.  de  Paris  No.  25.  (8cbu*»verletxungen  von  Vor- 
derarmnerven ; ganz  werthiose  Fälle,  da  V.zf.  gar  nicht  mit  den 
einschlägigen  wissenschaftlichen  Fragen  bekannt  scheint).  — 
9)  Chapot-Duvert,  Bonszffets  t'es  courants  contlnus  dans  la 
psralyaio  saturnine.  Theil  einer  Tliöae  de  Paris  1870.  Bull, 
de  (bör.  Avril  30.  (Zwei  sehr  mangelhafte  Krsnkheitsgesebichlen; 
ein  Theil  der  französischen  Aerxte  schein*,  von  einer  galvani- 
sch e n Erregbarkeit  der  Nerven  und  Muskeln  noch  gar  nicht« 
za  wissen.)  — 10)  Scrtoll,  Agost.,  Blcctrfcitk  nrlle  psralisi. 
L'Ippoeratlo  No.  li.,  15.  und  16.  (8obr  unbedeutend;  plaidirt 
für  autschliezsliche  Anwendung  des  Iuduetloosstromes).  — 11) 
Althaus,  J.  (London),  lieber  die  Lähmung  der  Blase  und  de- 
ren Behsndlung  mit  dem  coustantou  galt.  Strom.  Wien.  med. 

J Woch.  No.  51.,  52.  Dasselbe  auch  Brlt.  med.  Journ.  Nov.  18. 

— 12)  Keitter,  C.  (Wien),  Krämpfe  fast  sämmtlichsr  Muskeln. 
Anzeiger  der  k.  k.  Gesellsch.  der  Aerzte  in  Wien  No.  27.  (Häth- 
selbafte  Krampfform,  gebessert  durch  schnellende  lnductions- 
ströme  durch  den  Halstheil  der  Wlrbelsiulr).  — 13)  Chapot- 
Duvert,  De  l'emploi  du  bain  öleclrlque  dans  Is  trcmblcment 
mercurisl  et  dans  I«  treroblemont  alcoollque.  Theil  einer  These 
do  Paris  1870.  Bull,  de  thbrap.  Juin  15.  — 14)  Chvostok,  Fr., 
Weitere  Beiträge  zur  Pathologio  uud  Bloctrolhcrapie  der  U sie- 
dow'sehen  Krankheit.  Wiener  med.  Pr.  41,  42,  44,  45,  48,  51 
und  52. 

Sehr  günstig  wirkte  der  constante  Strom  in  dem 
von  Gimbert  (3)  mitgetheilten  Falle  von  Rücken-, 
marksleiden : 

Ein  28jäbriger  Mann  von  rhemnatisch-nervöser  Dis- 
position war  in  Folge  heftiger  Durcbnässung  von  reeht- 
seitiger  Ischias  befallen  worden,  die  sich  bald  auf  den 
Rücken  ausbreiteto  und  in  kurzer  Zeit  Schwäche  der 

* Beine,  Harn-  und  Stuhlbeschwerden,  Schlaflosigkeit, 
psychische  Depression  etc.  im  Gefolge  hatte.  Zwei  Mo- 
nate nachher  constatirte  G.  heftige  Schmerzen  längs  der 
Wirbelsäule,  Empfindlichkeit  der  Dornfortsätze,  beson- 
ders des  3.-5.  Brustwirbels,  bei  Druck  etwas  abge- 
stumpfte Sensibilität  uud  deutliche  Parese  der  uuteren 

* Extremitäten,  Gehen  nur  mit  Krücken  möglich,  Appetit- 
losigkeit schlechter  Schlaf  etc.  — Allgemeinbehandlung  mit 

* Hydrotherapie,  Klima, Chinin,  leichten Revulsivis.  KeiuEr- 
folgdavon, deshalb Anwendungdesgalv.  Stromes:  Füsse  in 
warmem  Wasser  mit  der  Ka,  An  auf  dem  rechten  Brust- 
wirbel. — 15  Elem.  (Mario  Davy)  10  Min  lang.  Darauf 
zum  ersten  Male  guter  Schlaf.  Verminderung  der 
Schmerzen,  Wiederkehr  der  Motilität.  Nach  20  Sitzungen 

, mit  allmälig  stärkeren  Strömen  völlige  Herstellung. 
Nach  des  Verfassers  Meinung  hat  es  sich  hier  um  eine 

( 


rheumatische  Cougestiou  des  Rückenmarkes  und  seiner 
Häute  gehandelt. 

Eine  Abhandlung  über  die  Galvanisation  des 
Syiupathicus  und  seiner  Hauptäste  füllt  das  dritte 
Capitel  in  dem  Buche  von  Neftel  (4).  Verf.  hat 
nach  seinen  Erfahrungen  eine  hohe  Meinung  von  der 
Bedeutung  dieser  elcctrothcrapeutischenMassregel  und 
folgt  in  seinen  Darlegungen  grüsstcnthcils  den  An- 
gaben von  Rem ak,  Benedict  und  M.  Meyer.  Er 
giebt  zunächst  eine  physiologische  Einleitung  über 
alle  in  Frage  kommenden  Wirkungen  des  Halssympa- 
thicus  und  auch  des  N.  splanclniicus,  bespricht  die 
Möglichkeit,  den  Sympathicus  am  Lebenden  zu  reizen 
und  die  dabei  auftretenden  Erscheinungen  und  glaubt, 
dass  wir  durch  die  vasomotor.  Fasern  im  Sympathicus 
die  Circulation  und  damit  die  Ernährung  erkrankter 
Organe  beeinflussen  können.  Aus  2 Fällen,  wo  ro- 
buste Leute  ohnmächtig  wurden,  als  sie  vom  Rücken 
zur  Pars  prostatica  urethrae  (resp.  zur  Regio  bypo- 
gastrica)  bei  massig  starkem  Strome  galvanisirt  wur- 
den, will  er  beweisen,  dass  wir  durch  den  galvan. 
Strom  den  N.splanchnicus  direct  beeinflussen  können. 
(?  Ref.).  Von  ähnlicher  Beweiskraft  scheinen  dem 
Ref.  2 fragmentarisch  mitgetheilte  Fälle,  in  welchen 
die  angebliche  Galvanisation  des  Splanchnicus  glän- 
zenden Erfolg  — das  eine  Mal  bei  G Jahre  alter  Epi- 
lepsie mit  Aura  epigastrica  bei  einem  7jälirigen 
Knaben,  das  andere  Mal  bei  Dysmenorrhoe  einer 
24jährigen  Frau  — gehabt  haben  soll.  — Als  Bei- 
spiele für  die  günstige  Wirkung  der  Galvanisation  des 
Halssympatbicus  führt  Verf.  einen  Fall  von  Epilepsie 
mit  schweren  inlcllectucllen  Störungen  hei  einem 
40jährigen  Mann  und  eine  Hemiplegie  bei  einem 
60jährigen  Manne  an,  bei  welchen  beiden  die  directe 
Behandlung  des  Kopfes  ohne  Erfolg,  dagegen  die 
Galvanis.  des  Sympath.  von  glänzendem  und  raschem 
Erfolge  war.  Ausserdem  werden  2 Fälle  von  Rkmak 
und  einer  von  M.  Meyer  citirt.  — Betreffs  der  Be- 
handlung der  Migräne  sagt  Verf.,  dass  fast  alle 
seino  Fälle  sofort  von  den  Anfällen  befreit  wurden 
durch  Galvanisat.  des  Halssympatbicus  oder  der  Regio 
ciliospinalis.  — Ueber  BASKDow’sche  Krankheit  und 
progressive  Muskelatrophie  bringt  Verf.  keine  eigenen 
Beobachtungen. 

Auch  der  IV.  Abschnitt  wird  eingeleitet  mit  einer 
Exposition  der  physiologischen  Wirkungen  des  N. 
vagus.  Verf.  ist  überzeugt,  dass  eine  Galvanisation 
dieses  Nerven  atuLebenden  ausführbar  sei,  und  er  hat 
diesolbe  zunächst  zur  Behandlung  des  Asthma  benutzt. 
Seiner  Ueberzeugung  nach  kommt  Asthma  nur  zustande 
unter  Betheiligung  des  Vagus,  und  zwar  soll  das  sowohl 
durch  einen  Bronchial  kram pf,  als  durch  eine  Bron- 
cialläbmung  der  Fall  sein  können.  Er  unterscheidet 
zwei  Formen:  das  idiopathische,  rein  nervöse 
Asthma  und  das  symptomatische  Asthma.  Bei 
beiden  Formen  hat  die  galvanische  Behandlung  des 
N.  vagus  Resultate  gehabt,  welche  die  Erwartungen 
des  Verf.  weit  übertrafen.  Er  hat  die  Ueberzeugung, 
dass  die  asthmatischen  Anfälle  dadurch  für  unbe- 
stimmte Zeit  ferngehalten  werden  können,  und  dass 
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jeder  einzelne  Anfall  oft  beseitigt  werden  kann.  Von 
der  Ansicht  einer  gesteigerten  Erregung  des  Vagus 
beim  Asthma  ausgehend,  versuchte  Verf.  zuerst  nach 
den  Grundsätzen  der  polaren  Methode  die  Herstellung 
eines  anelcctrotonischen  Zustandes  im  Vagus,  in  vie- 
len Fällen  mit  glänzendem  Erfolg;  es  zeigte  sich  aber 
bald,  dass  manche  Fälle  dadurch  nicht  modificirt  wur- 
den, sondern  nur  durch  Herstellung  eines  katelcctro- 
tonischen  Zustandes,  was  den  Verf.  zur  Ansicht  von 
der  paralytischen  Natur  mancher  Formen  von  Asthma 
führte.  Jedenfalls  sei  bemerkenswert!»,  dass  in  der 
grossen  Mehrzahl  der  Fälle  der  Katclectrotonns  den 
asthmatischen  Anfall  sistire.  (Wie  man  aber  beide 
Formen  unterscheiden  könne,  ist  nicht  angegeben.) 
Bei  der  Behandlung  beginnt  Verf.  mit  schwachem 
Strom,  steigert  denselben  mit  Hülfe  der  Rheostaten 
so  lange,  bis  die  Heftigkeit  des  Anfalls  gemildert  ist 
und  schleicht  dann  in  gleicher  Weise  den  Strom  wie- 
der aus.  Allo  starken  Stromschwankungen  müssen 
vermieden  werden.  Dauer  einer  Sitzung  2 — 10  Min., 
anfangs  täglich,  später  seltener.  Fünf  sehr  fragmen- 
tarisch mitgctheilto  Krankengeschichten  erläutern  die 
günstige  Wirkung  bald  der  Anode,  bald  der  Kathode. 
Im  Anschluss  daran  bespricht  Verf.  einen  etwas  dun- 
keln Fall,  in  welchem  es  — wahrscheinlich  von  Er- 
krankung der  Untcrlcibsorgane  aus  — öfter  zu  An- 
fällen von  Depression  mit  Pulsverlangsamnng  kam, 
die  Verf.  als  Reflexirritation  des  Vagus  auffasst  und 
mit  günstigem  Frfolg  galvanisch  behandelte.  Schliess- 
lich wird  kurz  ein  Fall  mitgethcilt,  in  welchem  hei 
electrolytischer  Behandlung  einer  Halsgeschwulst 
ebenfalls  Erscheinungen  vorübergehender  Vagusreizung 
eintraten;  allein  auch  diese  casuistische  Mitthoilung 
ist,  wie  die  meisten  andern  in  diesem  Buch,  zu  apho- 
ristisch, als  dass  sio  einer  kritischen  Bcurtheilung 
nnterzogen  werden  könnte. 

Beuger  (5)  theilt  seine  Erfahrungen  über  die 
galvanische  Behandlung  bei  Gesichts ch  merz  mit, 
die  sich  über  25  Fälle  erstreckt.  * Er  befolgte  dabei 
streng  die  polare  Methode,  indem  er  die  platten- 
förmige (bei  ganz  umschriebenen  Scbmerzstellen  knopf- 
förmige)  Anode  auf  die  schmerzhaften  Partiecn  des 
Gesichts  aufsetzte,  während  die  plattenförmigo  Ka- 
thode dem  Kranken  auf  dio  Kniescheibe  aufgesetzt 
oder  in  die  Hand  gegeben  wurde.  In  dieser  Weise 
wurde  ein  massig  schmerzhafter,  leicht  erträglicher 
Strom  täglich  5-8  Minuten  lang  stabil  applicirt. 
Die  Resultate  waren  sehr  günstig:  22  Fälle  wurden 
nach  10-30  Sitzungen  dauernd  und  vollständig  ge- 
heilt. 3 Fälle  blieben  ungchcilt.  Verf.  schreibt  dies 
glänzende  Resultat  wesentlich  der  Anwendung  der 
polaren  Methode  zu  (gegenüber  der  bisher  vor- 
wiegend geübten  Behandlung  mit  absteigenden  stabi- 
len Strömen). 

Bei  20  Fällen  von  Heraikranie  gelangte  Verf. 
zu  dem  Schluss,  dass  der  electr.  Strom  dieses  Uebel 
ebensowenig  zu  beeinflussen  vermag,  wie  alle  übrigen 
gepriesenen  Heilmittel.  Es  gilt  dies  seiner  Erfahrung 
nach  sowohl  für  den  faradischen,  wie  für  den  nach 
verschiedenen  Methoden  angewendeten  galvanischen 


Strom.  Eine  palliative  Wirkung  war  noch  am  häu- 
figsten mit  dem  faradischen  Strom  zu  erzielen.  An- 
schliessend an  dieso  Mitthoilung  erwähnt  Verf.,  dass 
in  einem  Fallo  von  (sympathico-tonischer)  Migräne 
sich  Inhalationen  einiger  Tropfen  r(5 — G)  von  Amyl- 
nitrit  hülfreich  erwiesen  haben  und  er  empfiehlt  das 
Mittel  zu  weiteren  Versuchen. 

A us  der  höchst  fragmentarischen  Krankengeschichte 
des  von  Clikford  Allbott  (6)  mitgetheilten  Falles 
von  Kinderlähmung  ist  horvorzuheben,  dass  bei 
der  5jähr.  Kranken  beido  Beine  gelähmt  und  atro- 
phisch waren.  Der  faradischo  Strom  ergab  keine,  der 
constanto  Strom  dagegen  deutliche  (dirccte)  Reactiou. 
Behandlung  des  constanten  Stroms;  allmälige  Wieder- 
kehr der  faradischen  Erregbarkeit.  Langsame  Besse- 
rung bis  zu  einem  gewissen  Grade,  so  dass  das  Kind 
cinigermasscn  gehen  konnte.  Daran  anschliessend  ei- 
nige, nichts  Neues  bietende  Bemerkungen  über  die 
Pathologie  und  Symptomatologie  der  Affection,  sowie 
praktische  Winke  für  die  Electrotherapio  derselben. 

C.  Paul  (7)  berichtet  folgenden,  mit  Erfolg  be- 
handelten Fall  von  Lähmung  des  Diaphragma: 

Ein  12jähriger  Knabe  nahm  im  heissen  Sommer  ein 
kaltes  Fussbad.  Zwei  Stundon  nachher  Schwere  im  Kpi- 
gastrium  und  zunehmende  Dyspnoe  Die  Untersuchung 
zeigt  Erschwerung  des  Athinens:  rein  costaler  Typus 
mit  Hülfe  der  auxiläron  Respirationsmuskeln,  während 
das  Epigastrium  und  die  Hypochondrien  bei  der  Inspi- 
ration einsinken.  Alle  3 — 4 Respirationen  ein  tiefer 
Seufzer.  Auch  bei  Ablcukung  der  Aufmerksamkeit  durch 
Lesen  besteht  derselbe  Respirationstypus  fort  Kein 
Fieber.  Auscultation  und  Percussion  der  Brust  normal. 
Verfasser  diagnosticirt  daraus  eine  rheumatische  Läh- 
mung des  Diaphragma.  — Bei  der  Behandlung  wird  zu- 
erst die  Faradisation  der  Phrcnici  versucht;  Verfasser 
kommt  damit  nicht  zu  Stande,  angeblich  wegen  der 
Schwierigkeit,  die  Phrcnici  zu  erregen  (Verfasser  scheint 
von  der  küntlichen  Respiration  durch  faradische  Roizung 
der  Phrcnici  keine  Ahnung  zu  haben.  Referent).  Kr 
wendet  sich  deshalb  zum  galvanischeu  Strom:  Die  Ka 
wird  auf  die  Gegend  des  Phrenicus  gesetzt,  die  An  auf 
die  linke  Maimnargegond.  Sobald  ciu  Strom  von  14 
Gaifle’schen  Chlorsilberelementen  nun  geschlossen  wird, 
ändert  sich  der  Respirationstypus  und  wird  normal. 
Das  Epigastrium  hebt  sich  durch  Contraction  des  Dia- 
phragma und  dio  Halsmuskeln  arbeiten  nicht  mehr.  — 
Mit  dem  OefTnen  des  Stroms  kehrt  die  Anomalie  wieder, 
um  hei  erneutem  Schlicsscn  wieder  zu  verschwinden. 
Gleich  nach  der  ersten  Sitzung  trat  Besserung  ein;  da- 
gegen nach  jeder  Mahlzeit  Auftreibung  des  Leibes  und 
Zunahme  der  Dyspnoe.  Zwölf  Sitzungen  innerhalb  4 
Wochen  sind  erforderlich,  um  völlige  Heilung  herbeizu- 
führen. Verfasser  glaubt,  dass  es  sich  hier  um  eiue 
rheumatische  Nervenlähmung,  ähnlich  der  rheumatischen 
Radialislähmung  handle. 

Althafs  (11)  hat  einen  bemerkenswerthen,  wenn 
auch  nicht  völlig  befriedigenden  Aufsatz  über  die  gal- 
van.  Behandlung  der  Blase nlähmnng  gegeben. 
Nach  Auseinandersetzung  der  von  BrnoE  in  neuerer 
Zeit  gewonnenen  und  von  den  Pathologen  noch  nicht 
hinreichend  gewürdigten  Erfahrungen  über  die  Phy- 
siologie der  Blase,  folgert  Verf.,  dass  Biasenlähmung 
auf  dreierlei  Weise  zu  Stande  kommen  könne:  l)wenn 
die  Fortleitung  des  nervösen  Einflusses  vom  Pcduncu- 
lus  cerebri  zur  Blase  unterbrochen  ist;  2)  wenn  der 
untere  Theil  des  Lendenmarks  afficirt  ist  und  3)  wenn 
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die  normale  Erregbarkeit  der  motorischen  und  scnsi- 
beln  Blasennerven  pathologisch  verändert  ist.  — Verf. 
begreift  darunter  nicht  dio  Atonio  der  Blase  in  Folgo 
übermässiger  Ausdehnung  des  Organs;  in  solchen 
Fällen  verlören  bloss  die  glatten  Muskelfasern  der 
Blase  ihren  Tonus,  es  sei  dabei  keine  Abnahme  der 
Nervenkraft  ersichtlich,  der  Ausdruck  „Lähmung“  also 
nicht  passend  (?Ref.).  Mit  der  bisherigen  mcdicamen- 
tösen  Behandlung  hat  man  nach  A.  nur  wenig  Erfolg 
erzielt;  dasselbe  gilt  auch  von  der  Faradisation,  wel- 
che, bei  Erkrankungen  der  Centralorganc  unwirksam, 
auf  die  localen  Formen  der  Lähmung  beschränkt  blei- 
ben sollle.  Dagegen  sei  die  Wirkung  des  constantcn 
Stroms  eine  unendlich  schnellere  und  frühere  als  die 
aller  andern  Mittel  — vorausgesetzt,  dass  überhaupt 
die  Möglichkeit  existire,  die  willkürliche  Function  der 
Blase  wieder  hcrzustellen.  — Verf.  hält  es  nicht  für 
zweckmässig,  den  Strom  direct  durch  cathetcrförniige 
Electrodcn  auf  die  Blase  anzuwenden,  wegen 
der  chemischen  Zersetzung  des  Urins  bei  voller  und 
wegen  Reizung  der  Schleimhaut  bei  leerer  Blase; 
die  äussere  Anwendung  genügt.  Bei  vorauszusetzen- 
der Affection  der  Pedunculi  ccrehri  wird  die  Ka 
an  den  Uinterkopf,  die  An  über  dem  Schambein  auf- 
gesetzt. Rei  Erkrankung  des  Lendenmarks  soll  die 
Ka  am  4. — 5.  Lendenwirbel  zu  stehen  kommen. 
(?  Bekanntlich  reicht  die  Spitze  des  Conus  terminalis 
gewöhnlich  nur  bis  zum  2.  Lendenwirbel  Rcf.)  Bei 
örtlicher  Blasenlähmung  dieselbo  Anordnung,  oder 
„cs  werden  beide  Conductoren  über  dem  Ospubis  ge- 
halten.“ Verf.  verwirft  dabei  stabile  Ströme,  und 
empfiehlt  labile,  worunter  er  merkwürdiger  Weise 
50-60  in  Pausen  von  3 — 4 Secunden  aufeinanderfol- 
gende Stronmnter brechungen  versteht.  Der 
Strom  muss  ziemlich  stark  sein. 

Die  3 mitgetheilten  Krankheitsgeschichten  — 
Blasenlähmung  durch  syphil.  Erkrankung  des  Pedun- 
culus  cerebri , bei  einer  hysterischen  Dame  und  bei 
einem  an  paraplcgischen  Symptomen  leidenden  Herrn 
— sprechen  für  den  Werth  des  galvan.  Stromes  für 
die  Behandlung  dieses  Symptoms,  ohne  jedoch  gerade 
besonderes  Vertrauen  zu  erwecken. 

Die  von  Chapot-  Duvekt  (13)  mitgetheilten  Re- 
sultate des  elcctrischen  Bades  gegen  Mercurial- 
nnd  Alcoholtremor  sind  ungemein  günstig. 
Schwere  Fälle  der  Art  wurden,  laut  der  mitgetheilten 
Krankheitsgeschichten,  durch  20-30  el.  Bäder  geheilt, 
nachdem  sie  zuvor  alle  möglichen  Behandlungsweisen 
ohne  Erfolg  durchgemacht  hatten.  Das  Bad  war  das 
von  Potin  angegebene,  mit  einem  Inductionsapparat 
versehene,  dessen  Extracurrent  in  das  Bad  abgeleitet 
wird. 

Im  Anschluss  an  eine  frühere  Mittheilung  (s.  Jah- 
resber.  für  1869.  I.  p.  385)  theilt  Chvostek  (14)  3 
weitere  Fälle  von  Morbus  Basedowii  ausführlich 
mit,  welche  besonders  für  die  Pathologio  dieser  Krank- 
heit von  Bedeutung  sind.  Auch  hier  wurde  z.  Tb. 
Steigerung  der  galvanischen  Erregbarkeit  der  Nerven 
nnd  Muskeln  und  Zuckungen  bei  der  sog.  diplegischcn 
Reizung  constatirt  (allerdings  durch  sehr  wenig  Ver- 


trauen erweckende  Untersuchungsmethoden);  die  galv. 
Behandlung  war  in  allen  Fällen  erfolgreich,  in  einem 
Falle  sogar  von  glänzendem  Resultat.  Verf.  galvani- 
sirtc  den  Sympalhicus,  quer  durch  dio  Warzenfortsätze, 
die  Halswirbelsäule,  theilweise  auch  dio  Struma  selbst 
nnd  die  Nervcnstämme  der  Extremitäten  , durchweg 
mit  sehr  schwachen  Strömen,  welche  er  dringend  em- 
pfiehlt, da  er  mehrmals  nach  Anwendung  stärkerer 
Ströme  deutliche  Verschlimmerung  eintreten  sah.  In 
dem  letzten  Falle,  wo  särnmtlicho  Bulbusbewegungcn 
erheblich  behindert  waren,  wurden  dieselben  durch 
Galv.  der  Sympathici  fast  normal,  durch  Galvanisation 
der  Schläfen  erheblich,  durch  Galvanisation  durch  die 
Struma  ein  wenig  gebessert.  Die  Behandlung  mussto 
immer  sehr  lange  Zeit  fortgesetzt  werden,  wenn  auch 
allerdings  die  erste  Besserung  gewöhnlich  schon  nach 
den  ersten  Sitzungen  eintrat. 

III.  Electrothernple  hrl  Krankheiten  der 
Sinnesorgane. 

1)  Ro-lolfl,  Rod.,  Doll’  «lntricit»  nella  congiumivlto  granuloea. 
Gax*.  m«d.  ital.  Lomb.  No.  2.  4.  7.  nnd  14.  — 2)  Schivardi, 
PI.,  L'elottricita  nella  rongitmtiTÜ«  grannloea.  Lo  Sporimtnt. 
Mario  p.  2ß0-2ß7.  — 3)  Ne  frei,  W.  B.  (New  York),  Galvano- 
therapeutir*.  Cap.  I.  Electro-oiiatrlce.  II.  The  galv.  reactlon  of 
Ih«  optic  nerve,  p.  1-87.  — 4)  Erb,  W. . Znr  ga'van.  Behänd, 
lung  von  Ani;en-  und  Ohrenleiden.  Arrh.  f.  Augen-  nnd  Ohren- 
hellk.  von  Knapp  nnd  Mooa.  IT.  p.  1-51.  — 5)  Wrcden,  K. 
(Potertburg) . Ein  Kall  von  Verbrennung  der  Paukenhöhle  . . . . 
nebst  auarhlieaaenden  Bemerkungen  über  die  locale  Behandlung 
der  ge<ehloa«enen  Paukenhöhle  vermittelet  dca  I'aukenhöhlen- 
ealhcters.  Pel.  mcd.  Zeltschr.  1870.  6 Heft.  8.  457—554;  daran« 
für  unser  Referat  p.  528  — 554.  — 6)  Brenner,  R.,  Eine  antl- 
kritlsche  Studie.  Erwiederung  anf  die  electro-otiatriachc  Millhel- 
lnng  des  Dr.  Wreden  Im  6.  Heft  1870.  «ileeor  Zeitschrift,  p. 
5?ß  -551.  Ibid.  Neue  Folgo  Band  II.  1871.  8ep.  Abdr.  64  SS. 
— 7)  Woher,  Fr.  E ug.  (Berlin),  Revindicatlon  betreffend  dio 
inlratiibale  und  intratympanale  Appllratlon  der  Kteclroden  bei 
Benuleung  der  Rlertrlrltät,  namentlich  gegen  Muskelaffeclionen 
des  Mittelohrs.  Monatssrhr.  f.  Ohreubrilk.  No.  10.  — 8)  Der- 
selbe, lieber  Miitelohrmuvkelorkrankungcn  und  deron  Therapie 
Vorl.  Mitth.  Deponirt  am  28.  Jan.  1870  bei  der  llufeland'schen 
Gesellschaft.  Ibid.  No.  11. 

Von  Rodolfi  (1)  liegt  eine  Fortsetzung  seiner 
brieflichen  Mittheilungen  an  Schivardi  über  die 
galvan.  Behandlung  der  granulösen  Augenent- 
zündung vor,  über  welche  im  vorj.  Bericht  (Band 
I.  p.  395)  schon  berichtet  wurde.  Hier  wird  zunächst 
eine  Krankengeschichte  vervollständigt,  in  welcher  dio 
Granulationen  nach  6 Sitzungen  zum  Verschwinden 
gebracht  wurden,  dann  eine  wcitcro  mitgctheilt,  wo 
seit  8 Jahren  bestehende  Granulationen  durch  9 gal- 
van. Sitzungen  nach  der  im  vor.  J.  angegebenen  Me- 
thode beseitigt  wurden.  — Ein  Versuch,  die  Photo- 
phobie bei  rheumatischer  Conjunctivitis  durch  die  galv. 
Behandlung  zu  beseitigen,  gelang  in  Bezug  auf  die 
Lichtscheu,  rief  aber  nachträglich  eine  stärkere  Rei- 
zung der  Conjunctiva  hervor.  — Verf.  beschreibt  dann 
einige  Handhaben,  die  als  passende  Electrodcn  für 
dio  Augenlider  dienen,  und  bildet  dieselben  ab.  — 
Vergleichende  Versuche  mit  DAMRu/schen  Elementen 
fielen  angeblich  zu  Ungunsten  derselben  aus ; sio  reiz- 
ten zu  stark  (Verf.  wendete  4-7  EL  an);  es  worden 
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deshalb  die  BcNSEN’schen  Elemente  dringend  empfoh- 
len, und  zwar  entweder  eins  stark  gefüllt  oder  zwei 
schwach  gefüllt.  Die  von  Arcolko  bei  Granulationen 
erzielten  Misserfolge  (s.  vorj.  Ber.  p.  396)  bezieht 
Verf.  auf  dessen  mangelbafleMethode  und  führt  diese 
Versuche  als  einen  Beweis  an,  dass  seine  Methode  die 
richtigere  sei.  Man  müsse  Ströme  von  massiger  Quan- 
tität und  möglichst  geringer  Spannung  verwenden. 
Er  giebt  dabei  den  praktischen  Rath,  die  Einwirkung 
des  Stromes  immer  dann  zu  vermindern  und  abzu- 
brechen, wenn  dieselbe  dem  Patienten  Brennen  und 
Schmerz  verursache.  - Nebenher  erzählt  Verf.,  dass 
er  auch  in  2 Fällen  von  sog.  Blennorrhoea  urethralis 
sicca  (mit  heftigen  neuralgischen  Beschwerden)  seine 
Methode  der  Galvanisation  angewendet  habe  — Ka 
in  der  Urethra  — , in  dem  einen  Fall  mit  Nutzen,  im 
anderen  erfolglos.  — Im  letzten  Briefe  werden  noch 
zwei  ohne  Erfolg  und  drei  mit  Erfolg  behandelte 
Fälle  von  Granulationen  mitgelhcilt.  Dabei  waren  öfter 
starke  Reizerscheinnngen  aufgetreten.  Die  früher  mit 
Erfolg  behandelten  Fälle  blieben  von  Recidiven  nicht 
frei. 

Schivariu  (2),  welcher  sich  persönlich  bei  Ro- 
doi.fi  dessen  Methode  und  Erfolge  angesehen  hat,  be- 
stätigt die  von  dem  Letzteren  mitgctheilten  Resultate 
und  fordert  zu  weiteren  Versuchen  in  dieser  Richtung 
auf.  Er  macht  gleichzeitig  einige  Vorschläge  zur 
Vereinfachung  des  Verfahrens,  die  sich  Jedem  wohl 
von  selbst  aufdrängen. 

Das  erste  Capitel  von  Nkftki.’s  Buch  (3),  welches 
über  Elcctrootiatrik  handelt,  bietet  eine  völlige  und 
ausnahmslose  Bestätigung  der  Angaben  Brenner  s. 
Verf.  giebt  zuerst  eine  historische  Auseinandersetzung, 
beschreibt  dann  die  gebräuchlichen  Appaiate  und  be- 
schreibt hierauf  die  von  Brenner  gefundenen  und 
festgestellten  Erscheinungen  bei  der  galvanischen  Rc- 
action  des  Acusticus  unter  physiologischen  nnd  patho- 
logischen Verhältnissen.  Er  betrachtet  die  von 
Brenner  aufgestellte  Normalformel  als  die  richtige 
und  nimmt  ebenfalls  an,  dass  sie  durch  di  recte  Rei- 
zung des  Acusticus  und  nicht  auf  reflcctorischem  Wege 
zu  Stande  komme;  ebenso  constatirt  er  die  patholo- 
gischen Formen,  wie  sie  Brenner  aufgestellt  hat,  als 
richtig.  Es  folgt  dann  die  Mitteilung  einiger  mit 
gutem  Erfolge  galvanisch  behandelter  Fälle  vonOhren- 
leidcn.  Zuerst  3 Fälle  von  einfacher  Hyperästhesie 
des  Acusticus  mit  Schwerhörigkeit,  Ohrensausen  u.  s.  w., 
in  welchen  der  ungemein  günstige  Effect  der  An 
auf’s  Evidenteste  hervortritt;  dann  einFall  von  Hyper- 
ästhesie mit  paradoxer  Reaction,  der  sich  dadurch 
auszeichnet,  dass  der  bei  dem  Kranken  verloren  ge- 
wesene Geruchsinn  durch  die  galv.  Behandlung  wie- 
derkebrte;  ferner  ein  Fall  von  einseitiger  Hyperästhe- 
sie mit  Umkehr  der  Formel  (neben  anderweitigen 
Cerebralerscheinungen),  in  welchem  die  Ka  den  be- 
ruhigenden Einfluss  auf  das  Sausen  hatte,  und  bedeu- 
tende Besserung  erzielt  wurde;  ein  Fall  von  rheuma- 
tischer Facialparalyse  mit  Schwerhörigkeit  und  quali- 
tativer Veränderung  der  Formel,  in  welchem  mit  ein- 
tretender Heilung  auch  die  Form  wieder  normal 


wurde;  endlich  2 Fälle,  in  welchen,  wie  es  scheint, 
die  Annahme  eines  Torpor  des  Hörnerven  nicht  unge- 
rechtfertigt war  und  in  welchen  die  galv.  Behandlung 
eine  Besserung  des  Hörvermögens  erzielte. 

Das  zweite  Capitel  enthält  kurze  Bemerkungen 
über  die  galv.  Reaction  des  Opticus.  Verf.  unter- 
scheidet nach  seinen  Beobachtungen  2 Gruppen  von 
Individuen  — die  einen,  welche  beim  Galvanisircn 
immer  uur  einfache  Lichtblitze  sehen,  die  anderen, 
welche  dabei  deutliche  Farbenerscheinungen,  und  zwar 
bei  beiden  Polen  verschiedene,  wahrnehmen.  Für 
beide  Gruppen  führt  er  ein  Beispiel  an.  Dann  wird 
ein  Fall  von  Retinitis  pigmentosa  erwähnt, 
mit  Verkleinerung  des  Gesichtsfeldes,  Unmöglichkeit 
zu  lesen  und  allein  über  die  Strasse  zu  gehen,  — wel- 
cher durch  die  galv.  Behandlung  innerhalb  eines  Jahres 
so  gebessert  wurde,  dassPat.  allein  ansgehen  und  täg- 
lich mehrere  Stunden  ohne  Beschwerde  lesen  konnte. 

Erb  (4)  veröffentlicht  eine  Reihe  von  Beobach- 
tungen über  Augenmnskelläbmungen  und  Lei- 
den des  nervösen  Gehör apparats,  die  z.  Th. 
deshalb  gemeinschaftlich  abgehandelt  werdfcn,  weil 
sie  theilweiso  bei  denselben  Individuen  gleichzeitig 
zur  Beobachtung  kamen. 

Die  Methode  der  galvanischen  Behandlung  der 
Augenmuskellähmungen  ging  von  dem  Grundsatz  aus, 
den  galvanischen  Strom  möglichst  direct  auf  den  Sitz 
der  Erkrankung  einwirken  zu  lassen.  Bei  den  „ rheu- 
matischen“ Lähmungen  ist  man  aber  zur  Zeit  über 
den  Sitz  der  Krankheit  noch  im  Unklaren ; deshalb 
zunächst  stabile  Querleitung  des  Stroms  sowohl  durch 
die  Schläfen,  wie  durch  die  Warzenfortsätze,  An 
auf  der  Seite  der  Lähmung,  (manchmal  nachher  noch 
kurz  die  entgegengesetzte  Stromesrichtung).  Strom- 
stärke so,  dass  leichte  Hautempfindung,  geringer 
Schwindel  etc.  entsteht,  ca.  6 — 8 Eiern.  Stöhr. ; 
Dauer  der  Application  je  -y — ly-  Min.  Damit  ver- 
bunden gewöhnlich  die  Galvanisation  des  Sympathi- 
cus  der  betreffenden  Halsseite,  ohne  dass  sich  eine 
bestimmte  Erklärung  für  den  Nutzen  dieses  Verfah- 
rens geben  Hesse.  Die  wichtigste  Applieations- 
methode  ist  aber  nach  Verf.  die  möglichst  direct© 
Reizung  des  gelähmten  Muskels  mit  der  Ka.  Die  An 
wird  im  Nacken  aufgesetzt,  und  mit  der  Ka  über  den 
geschlossenen  Augenlidern  an  der  dem  gelähmten 
Muskel  entsprechenden  Stelle  gestrichen,  einige  Mi- 
nuten lang.  Stromstärke  so,  dass  massige  Zuckungen 
von  den  direct  gereizten  Facialiszweigen  her  ent- 
stehen. Verf.  ist  der  Meinung,  dass  auf  diesem  Wege 
eine  directe  Beeinflussung  der  gelähmten  Muskeln 
möglich  sei,  und  spricht  sich  aus  verschiedenen,  in 
der  Arbeit  mitgetheilten  Gründen  gegen  die  Ansicht 
aus,  dass  die  Heilung  der  Augenmuskellähmungen  zu 
Stande  komme  durch  reflectorische  Erregung  vom 
Trigeminus  aus.  — Die  erzielten  Resultate  lassen 
keine  bestimmten  Schlüsse  auf  die  Heilbarkeit  der 
verschiedenen  Fälle  zu;  ganz  frisch  in  Behandlung 
kommende  Fälle  geben  nicht  immer  eine  absolut 
günstige  Prognose,  brauchen  vielmehr  oft  lango  zur 
Heilung. 
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Bestätigt  wird  die  Angabe  Benkdict’s,  dass  in 
Fällen , wo  dio  absolute  Excursionsbreite  rascher 
wächst  als  die  Annäherung  der  Doppelbilder,  dio 
Krankheitsdauer  gewöhnlich  eine  grosse  ist.  Fast  in 
allen  Fällen  lässt  sich  unmittelbar  nach  der  galvani- 
schen Behandlung  eine  momentane  Besserung  consta- 
tiren,  die  bald  dauernd,  bald  nur  vorübergehend  ist. 
— Die  Belege  für  diese  Sätze  sind  in  der  beigegebe- 
nen Casuistik  enthalten. 

Mitgetheilt  werden  zuerst  3 rheumatische  Atiducensläh- 
mungen  mit  Heilung  in  14,  respcctive  10  und  äO  Sitzungen; 
eine  Oculomotoriuslähmung  — Heilung  nach  28  Sitzun- 
gen; eine  Trochlearislähinung  mit  (nsufficienz  des  Rcctus 
internus  — Heilung  nach  23  Sitzungen;  eino  Parese  des 
Obliqu.  super,  und  Reet,  intern,  dext.,  mit  rechtseiti- 
ger Hyperaesthesie  des  Nerv,  acust.  dext.  — bedeutende 
Besserung  nach  mehrmonatlicher  unregelmässiger  Be- 
handlung; ein  Fall  von  Paresis  abduc.  dextr.  mit  dop- 
pelseitiger Hyperaesthesie  des  Acusticus  und  Ohrensau- 
sen — Resultat  nach  44  Sitzungen:  Doppelschen  fast 
ganz  verschwunden;  Ohrensausen  so  gut  wie  ganz 
verschwunden,  Hörweite  um  ein  Geringes  gebessert. 

Es  folgen  dann  einige  Fälle  von  nervösem  Ohren- 
leiden: 8.,  Encephalopathio.  Hyperaesth.  nerv, 
acust.  duplex  Paralysis  nervi  facialis  sinistri  rheumat, 
bei  einer  29  Jahre  alten  Dienstmagd.  Ausführliche  Kran- 
kengeschichte. Ohrensausen,  welches  durch  AuD 
zum  Verschwinden  gebracht  wird.  Verminderung 
der  Hörschärfe.  Paradoxe  Reaction  auf  dem  linkcu  Ohr 
bei  Galvatiisirung  des  rechten.  Behandlung  mit  AnD 
und  naebherigem  Ausschleichen.  Erfolg  glänzend : Sau- 
sen fast  ganz  und  dauernd  verschwunden,  Kopferschei- 
nungen beseitigt.  Hörweite  beträchtlich  gebessert,  Vcr- 
minderug  der  galvanischen  Hyperästhesie  — 
9.  Fall : Tabes  dorsalis.  Beiderseititige  Iritis  und  Neu- 
rorcctinitis,  Hyperaesthes.  des  Nerv,  acust.  sin.  — 
Ohreusausen.  — Umkehr  der  Formel  auf  dem  rechten 
Ohr  mit  geringer  Hyperaesthesie  — bei  einem  36jäbri- 
gen  Bauer.  Auch  aus  dieser  ausführlichen  und  sehr 
interessanten  Krankengeschichte  ist  hier  nur  kurz  zu  er- 
wähnen, dass  auf  dem  linken  Ohr  zwei  Geräusche  be- 
standen, von  welchen  nur  das  eine  durch  AnD  zum 
Verschwinden  gebracht  werden  konnte,  während  das 
andre  durch  kein  Mittel  zu  modificiren  war.  Das  linke 
Ohr  zeigte  einfache  Hyperästhesie,  das  rechte  Umkehr 
der  Formel.  Zur  Behandlung  des  rechten  Ohres  erschien 
links  paradoxe  Reaction,  wobei  natürlich  die  Klangsen- 
sationen mit  denen  des  rechten  Ohres  zusammenfielen 
(wegen  der  Umkehr  der  Formel  in  diesem);  nur  durch 
eine  besondere  Versuchsanordnung  (s.  «las  Original) 
konnten  die  Sensationen  in  überzeugender  Weise  ge- 
trennt zur  Wahrnehmung  gebracht  werden.  — Der  Er- 
folg der  gegen  das  Rückenmarksleiden  und  das  Ohren- 
sausen gerichteten  Behandlung  war  ein  glänzender: 
Fast  völliges  Verschwinden  der  tabetischen  Symptome; 
fast  völliges  Verschwinden  des  einen  subjectiven  Ge- 
räusches im  Ohr.  Augen  dagegen  nicht  gebessert.  (Auch 
jetzt  — nach  li  Jahren  hat  sich  die  Besserung  in  der 
gleichen  Weise  erhalten.  Referent).  — Erwähnung  ver- 
dient noch  der  11.  Fall:  eino  durch  Schussverletzung 
vor  3 Monaten  entstandene  Facial paralyse  mit  Oblite- 
ration der  Gehörgangs  und  hochgradiger  einfacher 
Hyperaesthesie  des  Nerv,  acust.  derselben  Seite  mit 
paradoxer  Reaction  bei  Armirung  des  Ohres  der  andern 
Seite  — bei  einem  jungen  Officicr. 

An  diese  Casuistik  scliliesst  sich  neben  der  Epikrise 
derselben  eine  eingehende  Kritik  und  Widerlegung 
der  von  Benedict  veröffentlichten  Beobachtungen  und 
Behauptungen  an,  über  welch’  letztere  im  vor.  Jah- 
resber.  (I.  S.  3%)  ausführlich  berichtet  wurde. 

Jahresbericht  der  geaammiea  Uedicln.  187t.  Bd.  I. 


Verf.  bespricht  zuerst  die  Normal  reaction 
des  Acusticus  und  vertritt  in  sehr  entschiedener 
Weise  die  von  Brenner  aufgestellte  Normalformel  (s. 
Ber.  pro  1868  p.  391)  als  die  richtige.  Eine  Kritik 
der  von  Benedict  in’s  Feld  geführten  Beobachtungen 
zeigt  die  Mangelhaftigkeit  und  innere  Unwahrschein- 
lichkeit derselben,  seine  Behauptung,  dass  Brenner 
und  „seine  Epigonen“  die  Stromstärke  nicht  genügend 
gesteigert  hätten  bei  ihren  Untersuchungen  wird  als 
eine  gänzlich  unbegründete  zurückgewiesen.  Verf. 
hat  dann  zur  Entscheidung  dieser  Frage  wiederholt 
weitere  Untersuchungen  angestellt  und  zwar  nach 
folgender  Methode,  welche  die  grösste  Leichtigkeit 
der  Erregung  des  Acusticus  und  zugleich  die  grössto 
Sicherheit  gegen  täuschende  Nebengeräusche  giebt: 
Als  Ohrclcctrodo  dient  eine  quadratische,  schwatnm- 
überzogeno  wohlbefeucbtcte  Platte  von  4 Cm.  Seiten- 
länge, welche  unmittelbar  vor  dem  Ohre  auf  den 
Tragus  und  die  benachbarten  Partieen  des  Jochbogens 
aufgesetzt  wird,  ohne  zugleich  mit  dem  Tragus  den 
äusseren  Gehörgang,  der  nicht  mit  Wasser  gefüllt 
wird,  zu  verschliesscn.  Dio  andre,  noch  etwas  grös- 
sere Electrode  wird  in  den  Nacken  gesetzt.  Dabei 
genügen  viel  geringere  Stromstärken  (6  — 12  El.Stöhr.) 
zur  Erzielung  der  galvanischen  Gehörssensationen. 
Nach  dieser  Methode*  hat  Verf.  eine  Reihe  von  Unter- 
suchungen an  jungen,  kräftigen  Männern  mit  ganz 
gesunden  Ohren  (meist  Soldaten)  angcstellt  und  die 
Versuche  an  3 Personen  ausführlich  mitgetheilt.  Das 
Resultat  derselben  ist  zweifellos,  dass  der  gesunde 
Hörnerv  bei  den  höchsten  anwendbaren 
Stromstärken  nur  in  der  Bronner’s eben  Nor- 
malformel reagirt  nnd  durch  KaO,  AnS  und 
AnD  ganz  unerregt  bleibt. 

Ebenso  tritt  Verf.  für  dio  Richtigkeit  und  Be- 
rechtigung der  von  Brenner  zuerst  begründeten  An- 
nahme der  galvan.  Hyperästhesie  desAcnsti- 
cns  ein.  Nach  einer  Widerlegung  der  Bknkdict’- 
seben  Einwände  führt  Verf.  einige  Gründe  an,  welche 
dio  Existenz  einer  wirklichen  Hyperästhesie  (gegen- 
über der  Annahme  verringerter  Leitungswiderstände 
für  den  Strom)  sicher  zu  stellen  scheinen,  besonders 
das  Anfbören  des  Parallelismus  zwischen  der  Intensi- 
tät der  galvan.  Gehörssensationen  und  der  Intensität 
der  sog.  Nebenerscheinungen : Facialiszuckungen, 
Schwindel  u.  s.  w.  jferner  das  einseitige  Auftreten 
von  Hyperästhesie,  wobei  wohl  immer  dio  Lcitnngs- 
widerstände  nahezu  gleich  sind;  endlich  — und  das 
ist  der  schlagendste  Grund  — das  Auftreten  von 
Hyperästhesie  mit  paradoxer  Reaction  auf  dem  einen 
Ohre,  während  das  andere  dio  Normalformel  oder 
selbst  gar  keino  Reaction  ergiebt. 

Ferner  wird  die  sog.  paradoxe  Reaction 
einer  genaueren  Bcsprechnng  unterzogen.  Verfasser 
weist  nach,  dass  Benedict  die  von  Brenner  gegebene 
Definition  der  paradoxen  Reaction  nicht  richtig  auf- 
gefasst bat  und  betont,  dass  an  dieser  ganzen  Rc- 
actionsweise  nur  der  Umstand  paradox  sei,  dass  das 
nicht  armirte  Ohr  im  Sinne  der  ihm  ferner  stehenden 
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Electrode  reagirt,  was  einem  von  Brenner  wohlbe- 
gründeten Gesetze  widerspricht.  Verf.  führt  diese 
Paradoxie  auf  die  sehr  einfachen  Verhältnisse  des 
Stromlaufs  zurück,  indem  er  darauf  hinweist,  dass 
bei  beliebiger  Stellung  der  Klectrode  B am  Körper, 
sämmtliche  Stromschleifen  den  relativ  engen  Hals- 
querschnitt passiren  müssen,  dass  dieser  also  gleich 
der  Electrode  B zu  setzen  sei.  Da  das  nicht  armirte 
Ohr  dem  Halsquerschnitt  näher  ist,  als  der  Electrode 
des  armirten  Ohres,  wird  es  natürlich  im  Sinne  der 
Electrode  B reagiren,  mag  diese  noch  so  entfernt  ste- 
hen. Verf.  fand  die  paradoxo  Rcaction  bei  allen 
Hyperästhesieen,  sobald  dieselben  einen  gewissen  Grad 
erreichten,  ganz  unabhängig  von  ihrer  Dauer  und 
ihrer  Entstehungsursache.  Sie  tritt  um  so  leichter 
ein,  jo  günstiger  die  Verhältnisse  für  das  Eindringen 
beträchtlicher  Stromschleifen  in  den  Schädel  sind  — 
also  besonders  bei  der  Wahl  recht  breiter  Electroden. 
Verf.  sieht  die  paradoxe  Rcaction  nur  als  ein  Zeichen 
hochgradiger  Hyperästhesio  an. 

Gegenüber  dem  Versnch  Benedict’s,  den  Sym- 
patbicus  für  die  galvan.  Gehörsempfindungen  verant- 
wortlich zu  machen,  wird  die  vollkommene  Nichtig- 
keit und  das  Unzureichende  seiner  Beweisführung  für 
diese  Behauptung  nachgewiesen. 

Endlich  wird  auch  die  BKNKDiOT’schc  neueTheo- 
rie  der  Acusticnsreizung  (s.  vorj.  Ber.)  einer 
eingehenden  Kritik  unterzogen.  Die  einzelnen  von 
Benedict  für  seine  Theorie  angeführten  Gründe  wer- 
den als  für  diesclbo  nicht  beweisend,  z.  Th.  experi- 
mentell als  geradezu  falsch  nachgewiesen  (so  die 
„reflexogene“  Beziehung  des  Ohrläppchens  zumAcu- 
sticus!),  ausserdem  die  innere  Unwahrscheinlichkeit 
einer  mittelbaren  Erzeugung  der  galvan.  Gehörssen- 
sationen durch  Gcfässcontractioncn  und  -erschlaffun- 
gen  hervorgehoben  — worüber  wir  auf  das  Original 
verweisen.  Verf.  sieht  sich  durch  diese  kritische 
Untersuchung  nur  noch  mehr  in  der  von  Brenner 
adoptirten  Theorio  der  directen  Acusticusreizung 
bestärkt. 

Weiterhin  bespricht  Verf.  die  in  seinen  mitge- 
theilten  Beobachtungen  vorhandenen  mannichfachen 
Combinationen  der  Hömervenaffection  mit  andern  peri- 
pherischen nnd  centralen  Nervenerkrankungen  nnd 
erwägt  dio  verschiedenen  Möglichkeiten  des  Causal- 
zusammenhangs  beider  Reihen  von  Erscheinungen, 
ohne  damit  viel  mehr  als  eine  erweiterte  und  vielsei- 
tigere Fragestellung  für  spätere  casnistische  Unter- 
suchungen bieten  zu  können.  Besonders  beachtens- 
wertli  erscheinen  die  durch  Centralleiden  bedingten 
Anomalieen  der  Hörnervenreaction. 

Betreffs  therapeutischer  Resultate  geht 
aus  den  mitgetheilten  Beobachtungen  zunächst  mit 
voller  Sicherheit  dio  günstige  Wirkung  von  AnD 
gegen  das  die  einfacho  Hyperästhesio  begleitende 
Ohrensausen  hervor;  ferner  dio  Abnahme  der  vorher 
gesteigerten  galv.  Erregbarkeit  des  Acusticus  mit  der 
Besserung  des  Saasens  und  der  Zunahme  der  Hör- 
schärfe, endlich  der  verschlimmernde  Einfluss 


von  KaS  und  KaD  und  von  plötzlicher  AnO  auf  das 
Sausen. 

Betreffs  der  Technik  der  galvan.  Ohrunter- 
suchungen spricht  sich  Verf,  nach  seinen  neuern  Er- 
fahrungen dahin  ans,  dass  der  Rheostat  ein  für  die 
meisten  Fälle  entbehrliches  Instrument  sei,  während 
ein  guter  Stromwender  als  geradezu  unentbehrlich 
bezeichnet  werden  müsse. 

Dio  electrootiatrische  Literatur  ist  wieder  um 
eine  wunderbare  Arbeit  bereichert  worden,  die  wir 
hier  anführen,  obgleich  sie  einen  Theil  einer  nicht  in 
unser  Referat  gehörigen  Arbeit  bildet.  Sie  zeigt 
auf’s  Neue,  zu  welchen  Veränderungen  und  abenteuer- 
lichen Anschauungen  dilettantische,  ohne  technische 
Sicherheit,  ohne  Berücksichtigung  der  einfachsten 
Regeln  naturwissenschaftlicher  Forschung  und  mit 
Anwendung  unverdauter  physiologischer  und  electro- 
therapeutischer  Kenntnisse  angestelite  Untersuchun- 
gen führen  können.  Wurden  (5)  hat  mit  höchst  zwei- 
felhaften Mitteln  einen  neuen  Angriff  auf  die  von 
Brenner  begründete  Electrootiatrik  gemacht  nnd  sich 
dabei  die  Theorio  der  Acusticusreizung  und  die  Nor- 
malformel der  galvan.  Acusticusreaction  als  Object 
seiner  Kritik  und  Widerlegungskunst  ausersehen.  Er 
geht  in  seiner  mit  grosser  Confusion  geschriebenen 
Arbeit  von  einer  angeblich  von  ihm  selbst  herrühren- 
den Untersnchungsmethode  aus  — nämlich  von  der 
Anwendung  des  clectr.  Stroms  vermittelst  einer  durch 
den  Paukenhöhlencatheter  in  die  Paukenhöhlen  selbst 
eingeführten  Electrode.  (Dio  Priorität  dieser  Methode 
wird  aber  von  F.  E.  Weber  in  Berlin  in  Anspruch 
genommen,  s.  u.  Nr.  7).  Er  will  bei  dieser  Methode 
dio  Acusticusreaction  so  gefunden  haben,  dass  Gehörs- 
sensationen bei  allen  6 Reizmomenten  auftreten  und 
stellt  die  Theorie  auf,  dass  diese  Sensationen  aus- 
schliesslich zu  Stande  kommen  durch  Contractionen 
des  Muse,  stapedius  und  nichtdurcb  Erregung  des  Acu- 
sticus selbst.  Anstattaber  diese  Behauptung,  wie  man 
erwarten  und  verlangen  sollte,  durch  ausführlich  mit- 
gethcilte,  exacte  und  nach  verschiedenen  Richtungen 
controlirte  Beobachtungen  zu  begründen  und  zu  be- 
weisen, sucht  er  dieselbe  nur  durch  gewisse  theoreti- 
sche Betrachtungen  (wobei  verschiedene  Cirkelschlüsse 
mittuntcrlaufen),  durch  unkritische  und  unlogische 
Verwerthung  einzelner  Thatsacben,  durch  Verschwei- 
gen und  Entstellen  der  von  Andern  gefundenen  Tbat- 
sachen  und  aufgestellten  Schlussfolgerungen  und  des- 
gleichen zu  stützen.  Dabei  hat  Verf.  noch  am  Schlüsse 
dio  Naivetät,  mit  Stolz  auf  seine  Arbeit  hinznweisen 
als  auf  eine,  die  nicht  „das  Gepräge  der  Leichtigkeit 
an  der  Stirn“  trage  und  nicht  „das  Bedauern  und  Er- 
staunen“ von  Sachkennern  hervorrufen  werde. 

Die  wohlverdiente  Abfertigung  ist  ihm  bereits 
dafür  von  Brenner  (6)  zu  Theil  geworden,  der  in 
einer  brillant  geschriebenen,  vollkommen  sachlich  ge- 
haltenen, aber  förmlich  vernichtenden  Kritik  die  Halt- 
losigkeit der  WREDEN’schen  Aufstellungen,  die  Un- 
richtigkeit seinor  Schlussfolgerungen,  dio  Mangelhaf- 
tigkeit seiner  Methoden,  sowie  das  Fehlen  einer  wis- 
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senschaftlichen  Forschungsmethode  überhaupt  in  über- 
zeugender Art  nachweist.  Br.  bat  dabei  Veranlassung, 
zahlreiche  von  ihm  aufgestellte  Sätze  auf’s  Neue  zu 
begründen  und  zu  beleuchten  und  eine  Reihe  von 
interessanten  Gedanken  über  die  Frage  der  galvan. 
Untersuchung  der  Binnenmuskeln  des  Ohres  zu  ent- 
wickeln. Wenn  sonach  Wurden  nur  ein  sehr  kleiner 
Theil  des  Verdienstes  zugeschrieben  werden  kann, 
überhaupt  diese  Frage  in  Angriff  genommen  zu  haben, 
so  sind  jedenfalls  die  Beiträge,  welche  Br.  in  seinem 
Aufsatze  zu  dieser  Frage  geliefert,  unendlich  viel 
werthvoller  und  die  Ohrenärzte,  welche  die  Binnen- 
muskeln zum  Gegenstände  eletr.  Untersuchung  und 
Behandlung  machen  wollen,  werden  wohl  daran  thun, 
die  hier  gegebenen,  von  eminent  sachverständiger 
Hand  herrührenden  Winke  sorgfältig  zu  beachten.  — 
Da  beide  Arbeiten  keine  neuen  Thatsachen  von  Be- 
deutung bringen,  müssen  wir  unser  Referat  auf  diese 
Bemerkungen  beschränken;  wir  empfehlen  aber  Allen, 
welche  sich  für  die  Sache  interessiren,  die  Lecture 
beider  Arbeiten  auf's  Angelegentlichste,  sei  es  auch 
nur,  um  sich  über  die  wissenschaftliche  Bedeutung 
der  beiden  Gegner  und  ihrer  Arbeiten  ein  selbststän- 
diges Urthoil  zu  bilden. 

F.  E.  Weber  (7)nimmt  in  seiner  „Revindication“, 
wie  es  scheint,  mit  Recht  die  Priorität  der  intratym- 
panalen  Application  der  Electrode  für  sich  gegenüber 
Wrkdrn  in  Anspruch,  welch' Letzterer  der  von  Weber 
früher  schon  darüber  gemachten  Publication  mit  keiner 
Sylbe  erwähnt.  — In  einer  seit  ly  Jahren  bei  der  Hu- 
feland’sehen  Gesellschaft  deponirten  vorläufigen  Mitthei- 
lung schildert  Weber  (8)  den  Einfluss  und  die  Häu- 
figkeit von  gewissen  Erkrankungen  der  Binnenmus- 
keln des  Ohres,  welcho  er  als  die  Hauptursache  vieler 
Schwerhörigkeiten  und  subjectivcn  Geräusche  ansieht. 
Als  Heilmittel  gegen  diese  Muskclleidcn  räth  er  die 
Electricität  und  zwar  direct  auf  die  Muskeln  selbst 
angewendet  durch  eine  in  die  Paukenhöhle  selbst  ein- 
geführte Electrode.  Er  wendet  dabei  mit  Erfolg  so- 
wohl den  Inductions-  wie  den  constanten  Strom  an. 

Weitero  ausführliche  Mittheilungen  und  Untersuch- 
ungen über  diese  jedenfalls  in  hohem  Maasse  beach- 
tnngswerthe  Bereicherung  der  Electrootiatrik  sind  ab- 
znwarten. 

IY.  Elrctrolhcrapie  bei  Krankheiten  der  übrigen 
Organe.  Galranochirurgie. 

1)  Meyer.  M.,  Klectrolhrrspeut.  Erfahrungen  bei  SchussverleUongen. 
Vortrag  in  der  Berlin,  med.  Qesellseh.  Berl.  klin.  Wocb.  No.  8. — 
2)  Charon,  .1.  (Pari'*),  Do  l’appllcalion  dt*  courant*  rontinn* 
consUnt«  k l.t  gutriion  des  raldenr«  articnlaire*  consöctitlve* 
aux  piaiea  par  arme*  Ä fen.  Journ.  de*  connai**.  med.  • chir. 
No.  19.  20.  und  21.  — 3)  Seeger,  L.  (Wien),  Der  galvanlscho 
Strom  als  HesorpUonsmittel.  Wien.  med.  Presse  No.  22.  23.  u. 
25. — 4)  Wahltucb,  Adolphe  (London),  A case  of  broncho- 
ceie  (goitre)  successfnlly  troated  by  electrotysis  and  subcuta- 
neoua  injeetion*  of  lodine.  Med.  Tim.  and  Gas.  Jan.  2H.  — 5) 
Fieber,  Fr.  (Wien),  Elertrolytitcho  Zerstörung  eine»  manne* 
kopfgrosecn  Cyetorarinms  Wien.  med.  l*r.  No.  15  — 6)  Bene- 
dict, Urbcr  die  elerlr.  Retmndlnng  der  Geschwülste.  Vortr.  im 
sritl.  Verein  in  Wien.  Wien.  med.  Presse  No.  53.  (Kurte  Zu- 
sammenstellung der  neuesten  Beobachtungen  über  diese  Materie.) 


— 7)  r.  Ehrenstein,  .1.  W.  (Dresden),  Mittheilungen  au* 
meiner  eleetrotherapent.  Praxis:  I.  Eiectrolytiaebe  Ausrottung 
eine*  kindskopfgrossen  Claviealar-Oateold-Enchondroms.  Wien, 
med.  Woch.  No.  36.  39  47.  4$.  (Sehr  ausführliche  Beschreibung 
eines  Falles  und  seiner  Behandlung  nach  Althaus'  Methode. 
Noch  nicht  vollendet;  etwaige  bemerkenswerlhe  Ergebnisse  sollen 
Im  nächsten  Jahr  referirt  werden.)  — 8)  Brückner,  A. , Die 
Behandlung  der  Rückgratsverkrümmnngeu  durch  intermitlirende 
und  con>tante  electr.  Ströme.  Deutsche  Klinik  No.  1.  2.  und  4. 

— 9)  Seeger,  L.  (Wien),  Vollständige  Incontinentia  nrinae  et 
alvi.  Heilung  durch  Elrctricltät  Wien.  med.  Presse  No.  4.  — 
10)  Schwand  a,  M.  (Wien),  Der  galvan.  Strom  hei  Kachendiph- 
theritis.  Ebendas.  No.  44. 

Moritz  Meyer  (1)  hat  an  dem  reichen  Material  an 
S chuss Verletzungen,  welches  der  letzte  Krieg  in 
Berlin  zusaminenführtc,  eine  Reihe  interessanter  und 
wichtiger  Beobachtungen  gemacht,  deren  Resultate  er 
in  Kürze  mittheilt.  Er  bespricht  nur  gewisse,  durch 
Schuss  hervorgerufene,  anscheinend  geringfügige  Ver- 
letzungen, welche  aber  häufig  sehr  erhebliche  Bewe- 
gungsstörungen machen,  nämlich:  1)  Narben,  wel- 
che tief  in  das  Muskel -Gewebe  eindringen.  2)  Con- 
tracturen,  theils  in  Folge  immobiler  Verbände  und 
theils  durch  Muskel-  oder  Nervenverletzung  hervorge- 
bracht, und  3)  durch  Schussverletzungen  der 
Knochen  bedingte  Missstaltongen , Ankylosen  und 
Gelenksteifigkeiten.  — Die  Wirkung  des  constanten 
Stromes  auf  diese  Dinge  ist  oft  eine  wahrhaft  über- 
raschende. DieNarben  werden  durch  Application  der 
Anode  auf  dieselben,  der  Kathode  auf  die  gegenüber- 
liegende Seite  des  Knochens,  oder  auf  eine  andero 
Stolle  desselben  Muskels,  in  merkbarer  Weise  erweicht; 
öftere  Wiederholung  der  Application  eines  massig  star- 
ken Stroms  durch  3 bis  5 Minuten  bewirkt  Resorption 
der  Exsudate,  grössere  Geschmeidigkeit  der  Narbe  etc. 
Gegen  die  Contractu  ren  durch  Verbände  odordurch 
Muskel-  oder  Sehnen -Narben  ist  ebenfalls  dio  Anode 
in  besonderem  Grade  wirksam ; die  durch  Nervencon- 
tusion  bedingten,  und  mit  Anästhesie  einhergehonden 
Contracturen  werden  am  besten  so  behandelt,  dass  dio 
Kathode  auf  der  anästhetischen  Partie  fixirt  bleibt, 
während  Narbe  und  Contractur  mit  der  An  behandelt 
wird.  Besteht  dabei  Hyperästhesie,  so  wird  dio  Ka 
auf  den  betreffenden  Plexus  oder  Nervenstamm  ober- 
halb der  Wunde  applicirt,  die  An.  auf  die  Contractur 
und  die  hyperästhetischo  Hautpartie.  Dio  durch  Schuss 
horvorgerufenen  Periostosen  und  Knoche  nauf- 
treibu ngen  schwinden  unter  der  Einwirkung  des 
Stroms  in  wunderbar  schneller  Weise,  sollen  selbst  in 
wenigen  Minuten  eine  sicht-  nnd  fühlbare  Abschwel- 
lung erfahren  können.  Als  Beispiele  und  Beweis  für 
die  erzielten  Erfolge  führte  Vf.  der  Berliner  med.  Ge- 
sellschaft 8 Verwundete  vor,  die  an  den  genannten 
Krankheits-Zuständen  gelitten  hatten,  und  durch  dio 
galvanische  Behandlung  mehr  oder  weniger  gebessert 
waren. 

Anschliessende  Beobachtungen  publicirt  Cheron 
(2),  welcher  die  Galvanisation  zur  Beseitigung  von 
nach  Sc lmssvorletz ungen  zurückgebliebenen  Ge- 
lenksteifigkeiten wirksam  fand.  Er  theilt  3 ein- 
schlägige Beobachtungen  mit  und  kommt  zu  folgenden 
Ergebnissen:  Der  constante  Strom  bewirkt  in  kur/.-c 

41)* 
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Zeit  die  Schmelzung  plastischer  Exsudate  jüngeren  Da- 
tums, in  Folge  von  Eiterung  nach  Traumen.  Er  wirkt 
rapider  und  energischer  als  passive  Bewegungen  (le 
massage) , welche  oft  nur  ein  sehr  beschränktes  Re- 
sultat geben.  Die  Behandlung  muss  sogleich  nach  der 
Vernarbung  eingeleitet  werden.  Sie  besteht  in  der 
Querleitung  starker  gal  van.  Ströme,  wobei  Cb.  der  Ka- 
thode eine  grössere  lösende  Wirkung  zuschreibt,  dazu 
fügt  Ch.  noch  eine  Art  electrischen  Massirens  vermit- 
telst starker,  mit  Leder  überzogener  Kohlenclectroden. 
Dauer  der  Sitzung  10  bis  20  Minuten  täglich. 

Srkorr  (3)  theilt  einige  Fälle  mit,  in  welchen 
sich  der  galvanische  Strom  bei  percutancr  Anwendung 
nützlich  als  Resorptionsmittel  bei  entzündlichen  Exsu- 
daten erwies.  Nach  einer  etwas  confusen  und  un- 
klaren Darlegung  der  zu  diesen  Versuchen  führenden 
Anschauungen  sprichtVerf.  als  seinen  Zweck  aus,  mit 
möglichst  wenig  Elementen  und  ohne  Verletzung  der 
Haut  über  Exsudatenden  grösstmöglichcn  Reiz  und  da- 
durch nachhaltige  Hyperämie  hervorzurufen  und  gleich- 
zeitig die  mehr  centralen  Theilo  der  die  kranke  Partie 
versorgenden  Nerven  in  den  Strom  mileinzuziehen. 
Dies  wird  dadurch  erreicht,  dass  mit  einem  Metall- 
pinsei, dessen  Fäden  mit  durchfeuchteter  Schafwolle 
umwickelt  sind , und  der  mit  der  Ka  verbunden  ist, 
die  Haut  im  Umfange  des  Exsudats  flüchtig  betupft 
wird,  bis  Hyperämie  entsteht,  während  die  An  über 
dem  dazu  gehörigen  Plexus  oder  den  entsprechenden 
Wurzeln  steht.  Dann  wird  der  Pinsel  mit  einem  ge- 
wöhnlichen Rheophor  vertauscht  und  unter  mehrmali- 
gem Stromwechsel  die  hyperämische  Fläche  einige 
Minuten  damit  bestrichen. 

Der  erste  raitgetheilte  Krankheitsfall  betrifft  eine 
Puerpera,  bei  welcher  sich  unter  entzündlichen  Erschei- 
nungen alltnälig  eine  harte,  schmerzhafte  Geschwulst  im 
1.  Hypogastrium  entwickelt  hatte,  welche  vom  Mons  Ve- 
neris  bis  zum  Quadrat.  lumb.  reichte.  Das  )■  Bein 
stark  gebeugt  und  unbeweglich.  Die  Behandlung  be- 
stand in  Galvanisation  des  Sympathicus  und  Galvanisa- 
tion der  Haut  über  der  Geschwulst  nach  der  vorstehen- 
den Methode.  Nach  52  solcher  Applicationen  im  Laufe 
von  3 \ Monat  war  die  Krankheit  geheilt. 

Im  zweiten  Fall  wurde  bei  einem  17jähr.  Commis 
eine  im  Gefolge  von  Scarlatina  aufgetreteue  sehr  be- 
trächtlbhe  (16  Cm.  längst.  Durchmesser)  Lympkdrüsen- 
schwellung  der  rechten  Scheukelbeuge  nach  25)  ähnl. 
Applicationen  im  Laufe  von  beinahe  2 Monaten  geheilt. 
Der  driite  Fall  bei  einer  Puerpera  ähnelt  dem  ersten, 
doch  war  hier  keine  deutliche  Anschwellung  zu  fühlen; 
auch  hier  Heilung  nach  23  Sitzungen  Die  Details  möge 
man  im  Original  nachleson. 

W ahl  tueb  (4)  behandelteeinen  der  Jod-  und  Brotn- 
bebandlung  hartnäckig  widerstehenden  Kiopf  bei  einer 
27jähr.  Dame  vermittelst  Eleclrolysc.  Der  Tumor  war 
eigross.  Es  wurden  1—4  Nadeln  in  denselben  einge- 
senkt, dieselben  mit  dem  negativen  Pol  verbunden,  während 
der  positive  Pol  mittelst  eines  feuchten  Schwammes  im 
Nacken  applicirt  wurde  8 — 16  Dan.  Elemente  lieferten 
den  Strom,  welcher  von  10  bis  zu  60  Minuten  einwirkte. 
Nach  jeder  Sitzung  wurde  der  Tumor  weicher  uud  be- 
gann zu  schwellen:  nach  24  Stunden  verkleinerte  sich 
der  Tumor  dann  bis  unter  die  vorher  gehabte  Grösse. 
Nach  24  Sitzungen  (innerhalb  Mon.)  war  der  Tumor 
zur  Grösse  einer  Haselnuss  reducirt,  verkleinerte  sich 
aber  durch  4 folgende  Sitzungen  nicht  weiter  Yorf. 
ging  dann  zur  Injection  von  Anfangs  verdünnter,  später 
reiner  Jodtinctur  über  und  sah  durch  16  Injectionen  im 


Laufe  des  folgenden  halben  Jahres  die  Anschwellung  völ- 
lig verschwinden.  Unangenehme  Folgeerscheinungen  wa- 
ren dabei  nicht  aufgetreten. 

In  der  anschliessenden  kurzen  Besprechung  der 
electroly tischen  Methode,  welche  den  Angaben  von 
Althaus  folgt,  erwähnt  Verf.,  dass  er  die  Electrolyse 
auch  mit  Erfolg  bei  alten  Warzen  und  bei  zwei  Cysten 
angewendet  habe. 

Fikbbr  (5)  berichtet  folgenden,  in  mancher  Be- 
ziehung merkwürdigen  Fall: 

Eine  32jäbrige  Näherin  bemerkte  seit  circa  1 Jahr 
eine  Geschwulst  im  Unterleib.  Bei  der  Aufnahme  findet 
sich  eine  mehr  als  mannskopfgrosse  Geschwulst  in  der 
Mitte  des  Bauches;  obere  Grenze  \ Zoll  oberhalb  des 
Nabels,  untere  1 Zoll  oberhalb  der  Symphyse,  nach 
beiden  Seiten  bin  etwa  3 Zoll  weit  von  der  Linea  alba. 
Gestalt  der  harten,  höckerigen,  nach  allen  Richtungen 
verschiebbaren  Geschwulst  bimförmig.  Die  Untersuchung 
per  vaginatn  ergab  den  Zusammenhang  derselben  mit 
dem  Uterus.  Daraus  diagnosticirte  Herr  Professor 
Carl  Braun  ein  multiloculäres,  mit  nicht- 
flüssigem Inhalt  erfülltes  Cystovarium,  dessen 
Exstirpation  nicht  ausführbar  sei.  — Es  wurde  dessbalb 
zur  Galvanopunctur  geschritten.  Anode  in  Form  einer 
starken  goldnen  Nadel  in  die  Geschwulst  cingestochen, 
Ka  iu  der  Nähe  auf  die  äussere  Haut;  20-25  Dan. 
Eiern.,  Dauer  circa  7 Minuten;  im  Ganzen  12  Sitzungen 
in  6 Monaten  Während  des  Spitalaufenthalts  keine 
erhebliche  Verkleinerung  nachweisbar.  Kurze  Zeit  nach- 
her jedoch  will  Pat.  unter  nicht  unbedeutenden  Schmer- 
zen eine  rasche  Verkleinerung  der  Geschwulst  wahrge- 
noramen  haben.  Mehr  als  2 Jahre  nach  der  Behandlung 
fand  man  die  Geschwulst  auf  die  Grösse  eines  Hühner- 
eis geschrumpft. 

Die  Arbeit  von  Bröcknkr  (8)  über  die  electrische 
Behandlung  von  R ückgrats- Ver k rümmiin gen 
geht  wesentlich  von  der  Idee  aus,  dass  viele  dieser 
Verkrümmungen  durch  ungenügende  Muskelwirkung 
entstehen  und  gesteigert  werden,  während  anderer- 
seits durch  den  Zug  gewisser  Muskeln  ein  günstiger, 
redressirender  Einfluss  auf  die  Verkrümmung  ausge- 
übt werden  kann.  Es  ist  dies  natürlich  nur  möglich 
in  Fällen,  wo  die  Verkrümmung  noch  nicht  sehr  hoch- 
gradig und  noch  keine  erhebliche  Formenverändernng 
an  den  Knochen  cingetreten  ist,  wie  dies  aus  den 
weitläufigen  Auseinandersetzungen  des  Verf.  hervor- 
geht. — Zweck  der  Behandlung  ist,  diejenigen  Mus- 
keln, welche  vorzüglich  im  Stande  sind,  die  normale 
Ruhestellung  annähernd  wiederherzustellcn,  einseitig 
zu  erregen  und  dauernd  zu  kräftigen.  Wegon  der  be- 
sonderen hier  vorliegenden  Verhältnisse  (es  wird 
eigentlich  nur  von  des  Skoliose  gesprochen)  müssen 
gewöhnlich  mehrere  Muskel  gr  u pp  en  gleichzeitig 
erregt  werden,  und  zwar  besonders  solche,  welchoeine 
Achsendrchung  der  Wirbelsäule  bewirken,  in  entgegen- 
gesetzter Richtung  zu  der  bestehenden  pathologischen 
Achsendrehung.  Verf.  hat  dazu  eine  Methode  ange- 
geben, die  wir  hier  in  ihren  umständlichen  Details 
nicht  wiedergeben  können;  Leser,  welche  dieselbe 
genauer  studiren  wollen,  müssen  wir  auf  das  durch 
eine  Abbildung  erläuterte  Original  verweisen.  Sie 
besteht  zunächst  in  einer  ca.  10  Min.  dauerden  energi- 
schen Faradisirung  verschiedener  Combinationcn  von 
Muskelgruppen,  die  je  nach  dem  Sitz  der  Skoliose 
wechseln  und  deren  Wirkung  durch  abwechselndes 
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Fixiren  der  Arme  gesteigert  wird.  Dann  folgt  eine 
5 Min.  dauernde  Galvanisation  der  vorwiegend  bethei- 
ligten und  zu  stärkenden  Muskeln.  Diese  Behand- 
lung soll  täglich  viele  Monate  fortgesetzt  werden,  sie 
muss  unterstützt  werden  durch  geeignetes  diätetisches 
Vorhalten,  Stützapparate,  Sitzkissen  u.  s.  w.  Von 
Zeit  zu  Zeit  kann  man  durch  Messungen  sich  von  den 
Fortschritten  der  Besserung  überzeugen,  wofür  eben- 
falls in  dem  Aufsatz  praktische  Winke  enthalten  sind. 
Verf.  rühmt  die  günstigen  Erfolge  dieser  Behandlung, 
obgleich  er  selbst  gesteht,  noch  keine  völlige  Heilung 
einer  Skoliose  damit  erzielt  zu  haben.  Jedenfalls 
dürfte  seine  Methode  ein  von  den  Orthopäden  zu  be- 
achtendes Unterstützungsmittel  orthopädischer  Kuren 
sein. 

Der  von  Seeg  er  (9)  mitgetbeilte  Fall  betraf  einen 
5<ljährigen  Zimmermann,  der  nach  einer  heftigen  Er. 
kältung  an  Iucontinentia  urinac  erkrankte,  zu 
welcher  sich  nach  ca.  1 Jahr  auch  Incontinentia  alvi  ge- 
sellte. Nach  Sjährigor  Dauer  des  traurigen  Zustandes  kam 
Patient  in  die  Behandlung  Seeger’s.  An  der  Wirbel- 
säule nichts  Abnormes,  die  Gegend  des  Plexus  sacralis 
bei  palp.  Untersuchung  beiderseits  sehr  empfindlich. 
Die  cutane  Sensibilität  am  Pcrinneum,  After  und  Penis 
merklich  gesunken  (Angaben  über  Motilität  und  Sen- 
sibilität der  untern  Extremitäten  fehlen.)  — Die  Behand- 
lung bestand  Anfangs  in  Galvanis.  des  Rückens  und 
und  vom  Rücken  zum  Penis  und  Perinaeum.  Nach  6 
Wochen  noch  kaum  merkliche  Besserung.  Faradisation 
von  der  Harnröhre  aus  wurde  nicht  ertragen,  es  wurde 
desshalb  die  obengenannte  Hautregion  trocken  und  feucht 
faradisirt  — abwechselnd  mit  der  galv.  Behandlung. 
Nach  40  solcher  Sitzungen  deutliche  Besserung;  es 
konnte  nun  auch  von  der  Harnröhre  und  vom  Mastdarm 
aus  faradisirt  werden  und  die  Besserung  schritt  dann 
rascher  vorwärts,  so  dass  Patient  nach  im  Ganzen  103 
Sitzungen  in  4i  Monaten  geheilt  entlassen  werden 
konnte.  Ein  Vierteljahr  nachher  bestand  die  Heilung 
noch. 

Die  Erwägungen,  welche  Schwanda  (10)  zur 
Anwendung  des  galv.  Stromes  bei  der  Rachen- 
diphtheritis  leiteten,  waren  folgende:  „Es  scheint, 
dass  die  Electricität  auf  viele,  wenn  nicht  auf  alle, 
kleinen  und  kleinsten  Organismen  mehr  weniger  ver- 
ändernd einwirkt.  Ist  nun  Diphtherie  zunächst  eine 
locale  Erkrankung,  hervorgerufen  durch  einelnfection 
mit  Pilzvegetationen  (Fäulnisspilze)  — (Okrtbl)  - so 
scheint  die  Annahme  nicht  geradezu  widersinnig,  dass 
der  electrische  Strom  auch  diese  Pilze  in  irgend  welcher 
Weise  derart  umzuändern  vermag,  dass  zunächst  ihre 
überwuchernde  Proliferation  möglicherweise  ganz  ver- 
nichtet oder  wenigstens  verringert  wird,  und  folglich 
die  Verallgemeinerung  der  Infection  hintangehalten, 
und  weiter  im  Vereine  mit  dem  Reactionsvermögen 
des  Organismus  auch  der  ursprüngliche  Infcctionsherd 
getilgt  werden  kann.  Ausserdem  ist  der  el.  Strom 
wegen  seiner,  die  Totalität  der  Gewebe  durchdringen- 
den Kraft  befähigt,  auch  die  bereits  tiefer  eingedrun- 
genen Pilze  zu  afficiren tt 

Der  Merkwürdigkeit  halber  tbeilen  wir  die  beiden 
vom  Verf  mitgetheilten  (bisher  einzigen)  Beobachtun- 
gen mit. 

Gegenstand  der  ersten  ist  Dr.  Gustav  Braun,  der 
seit  4 Tagen  an  einer  fiberhaften  Halsaffection  erkrankt 


war.  Schwanda  fand  u.  A.:  Massiges  Fieber,  gänzlich 
klanglose  Stimme,  starke  Schmerzhaftigkeit  beim  Schlin- 
gen, übelriechendes  Sputum,  an  der  hintern  Racben- 
wand,  Gaumen,  rechter  Tonsille  etc.  grosse  speckige  Ge- 
schwüre mit  hochrothen  Rändern.  Ord.  Chinin,  Gurgeln 
mit  Carboisäurelösung,  Magnesia.  — Am  folgenden  Tag 
geringeres  Fieber,  locale  Erscheinung  eher  gesteigert. 
Aetzung  mit  Höllenstein.  Dann  Application  des 
galv.  Stroms:  7 Eiern.  Leclauche  mit  breiten  Electro- 
den  quer  durch  die  Zungenbeingegend  & Minuten  lang; 
dann  mit  4 El.  zum  Schluss  10  Alternativen.  Unmittel- 
bar nachher  die  Stimme  des  Patienten  viel  klarer 
und  klangvoller,  das  Schlingen  ganz  merk- 
würdig leichter.  — Abends  fühlte  sich  Patient  be- 
deutend besser;  das  Galvanisiren  wurde  wiederholt. 
Patient  schlief  darauf  gut.  Am  folgenden  Tag  subjec- 
tive  Besserung,  die  Geschwüre  noch  unverändert.  Beim 
Galvanisiren  wiederholt  sich  constant  der  günstige  Er- 
folg auf  Stimme  und  Schlingbewegung.  — Erst  nach 
weiteren  4 Tagen  — unter  Fortgebrauch  des  Gurgel- 
wassers und  des  Galvanisirens  war  Heilung  einge- 
treten. 

Der  zweite  Fall  betraf  die  Gemahlin  des  Herzogs 
von  Württemberg,  welche  am  12.  Dezember  an  Rachen- 
diphtberitis  erkrankt  war  und  am  1 8 Dezember  — nach 
Beseitigung  der  allgemeinen  acuten  Krankheitssymptome 
noch  an  folgenden  Erscheinungen  litt:  klanglose  Stimme, 
sehr  schwieriges  und  schmerzhaftes  Schlingen  und 
Sprechen,  Speichelfluss,  ausgedehnte  Geschwüre,  beson- 
ders links  auf  Tonsille  und  Gaumensegel.  Die  erste 
Galvanisation  am  18  Dezember  hatte  sofort  auffallend 
klangvollere  Stimme  und  Verminderung  der  Beschwerden 
beim  Schlingen  und  Sprechen  zur  Folge  Patient  schlief 
darauf  zum  ersten  Mal  in  der  Krankheit  tief  und  ruhig. 
Am  19.  Besserung,  so  dass  Patient,  sogar  eine  trockene 
Semmel  verzehrte.  (!)  Zweimalige  Galvanisation.  Am 
20  : Nach  13  ständigem  Schlaf  Geschwüre  in  voller 
Heilung,  galv.  Kur  beendet. 

Verf.  ist  nach  diesen  Fällen  geneigt,  die  günstige 
Wirkung  des  Stromes  auch  in  anderen  Fällen  von 
Rachendiphtheritis  für  wahrscheinlich  zu  halten,  ver- 
wahrt sich  aber  gegen  die  etwaige  Unterstellung,  als 
ob  er  die  in  diesen  Fällen  unzweifelhaft  günstige 
Wirkung  des  galv.  Stromes  als  eine  Bestätigung  der 
Vermuthung  betrachte,  dass  der  galv.  Strom  hemmend 
auf  die  Pilz  Vegetationen  wirke. 

V.  Eledrofberapeutisrbe  Apparate. 

l)Roieotbal,  M.  (Wien),  Unttrsucbuogeo  über  den  phvilkal. 
und  mediclniscbeo  Werth  der  £inkbr*un$telnkette  ron  Leclincht. 
Wien.  med.  Preise.  No.  3.  Allg.  Wien.  med.  Zeit.  No.  4.  — 3) 
Burckherdt,  G.  (Bieel),  Einige  neue  Initrumente  n.  Appe-ete 
Im  Gebiete  der  Electrieitit.  Carl  » Repertor.  VI.  p.  283-295. 

M.  Rosenthal  ,(1)  bespricht  die  physikalischen 
Eigenschaften  der  Leclanchö'scben  Zink- 
Braunsteinkette  und  giebt  eine  Darlegung  der 
bei  ihrer  Action  auftretonden  chemischen  Vorgänge. 
Die  electromotorische  Kraft  der  Kette  ist  so,  dass  30 
Lecl.  Elemente  etwa  40Sicm.  Elementen  entsprechen. 
- Für  die  Praxis  soll  diese  Batterie  allen  Anforderungen 
entsprechen : sie  ist  ausreichend  constant,  sie  kann  3-4 
Monate  anhaltend  benutzt  werden, ihrcZusamrnensetzung 
und  Handhabung  ist  sehr  einfach,  sie  bedarf  zur  Fül- 
lung nur  einer  einzigen,  nicht  säurchaltenden  Flüssig- 
keit (Salmiaklösung)  und  ist  ziemlich  billig.  Eine 
Batterie  von  30  El.  kostet  60-70  fl.  österr.  (bei  Mayer 
u.  Wolf  in  Wien).  Uobrigens  scheinen  diese  Eie- 
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mento  noch  bedeutender  practischor  Verbesserungen 
bedürftig  zu  sein. 

G.  Burckhardt  (2)  bat  einige  zum  Tbeil  neue, 
zum  Tbeil  verbesserte  und  inodificirte  Apparate  ange- 
geben, welche  gelegentlich  auch  zu  electrotherapeuti- 
seben  Versuchen  dienen  können. 

Zuerst  ein  Galvanothermometer,  d.  i.  ein 
von  Gaiffe  in  Paris  verfertigtes  Thermometer  mit  ho- 
rizontalliegendem, cylindrischen  Quecksilberreservoir, 
in  dessen  Enden  die  stromzuleitenden  Platindräbte 
eingeschmolzen  sind.  Von  derMitte  dieses  Reservoirs 
geht  senkrecht  die  Steigrohre  ab,  welche  Ccntigrade 
(von  —30  bis  -f-  200°)  ablesen  lässt.  Vcrf.  benutzte 
das  Instrument  zur  Prüfung  der  thermischen  Leistun- 
gen verschiedener  Battcriecn  und  Elemente  und  als 
Strommesser  überhaupt.  — Es  zeigte  sich,  entspre- 
chend dem  Ohmschen  Gesetz,  dass  eine  Vermehrung 
der  Elementenzahl  (hintereinander  angeordnet)  keine 
Steigerung  der  Wärmeproduction  bewirkte,  während 
eine  Vergrösserung  derOberfläche  der  Elemente  (durch 
Anordnung  mehrerer  Elemente  nebeneinander)  ein 
erhebliches  Steigen  des  Quecksilbers  hervorrrief. 

Das  zweite  Instrument  ist  eine  modificirto  Pohl’- 
sclie  Wippe,  welche,  als  Stromwender  und  Unterbre- 
cher wirkend,  auf  eine  Drehscheibe  gestellt  ist  und 
den  Strom  nicht  direct  aufnimmt,  sondern  erst  durch 
Vermittlung  einer  fixen  Scheibe,  in  welche  12  Queck- 
silbernäpfchen mit  zuführenden  Klemmschrauben  ein- 
gelassen sind.  Dadurch  sind  6 Zu-  und  Ableitungen 
möglich,  so  dass  man  gleichzeitig  an  demselben  In- 
strument den  constantcn  Strom,  den  Rheostaten,  den 
primären  und  secundären  Induclionstrom  u.  s.  w.  an- 
bringen und  beliebig  einschalten  kann.  Die  Handha- 
bung dos  Instruments  soll  leicht  und  rasch  mit  einer 
Hand  geschehen  und  rühmt  Verf.  dessen  durch  viel- 
fache Benützung  erprobte  Bequemlichkeit.  Zu  bezie- 
hen durch  Mechaniker  G.  Ilarg  in  Basel  für  45  Frcs. 


Der  vom  Verf.  ferner  angegebene  Interruptor 
erfüllt  die  Aufgabe,  einen  Strom  beliebig  von  1-180 
Mal  in  der  Secunde  zu  öffnen  und  zu  schliessen. 
Preis  ca.  500  Frcs. 

Der  zuletzt  beschriebene  Strom  wähler  zu  der 
Siemens-IIalskeschen  Batterie  ist  ziemlich  complicirt, 
soll  aber  bequem  zu  handhaben  sein  und  erlaubt  Ein- 
und  Ausschalten  von  Elementen  ohno  Unterbrechung 
des  Stroms. 

Für  die  genauere  Beschreibung  der  genannten 
Apparate  müssen  wir  auf  das  Original  verweisen. 


Nachtrag. 

Lange,  C.,  Et  billigt,  transportabel)!  galveniik  Batten  lil  medicioslt 
Brug.  I!o«p.  Tid.  14.  Aug.  8.  1U1. 

Die  von  Duvkrh  in  Upsala  Läkareföronings  Tid- 
krift  1869  beschriebene  SiöunKK’scho  Platten batterie 
wird  jetzt  auch  vom  Instrumentenmacher  Rasmüssrn 
in  Kopenhagen  mit  folgenden  Modificatiouen  verfertigt: 
1)  Die  Elemente  sind  etwas  grösser;  2)  die  Gläser, 
worin  die  Platten  niedergesenkt  werden,  sind  viereckig, 
statt  rund;  3)  die  Platten  sind  sicherer  an  der  Tauch- 
vorrichtung befestigt,  und  4)  oben  auf  dieser  ist  ein 
Stromwähler  angebracht,  von  derselben  Construction, 
wie  man  ihn  in  verschiedenen  anderen  Batterieen  (z.  B. 
Frotnholdt  s)  hat  (ein  Metallzeiger,  der  durch  Umdre- 
hung in  Berührung  gebracht  werden  kann  mit  Me- 
tallknöpfen auf  einer  Scheibe;  die  Metallknöpfe  sind 
so  nahe  bei  einander  angebracht,  das  der  Zeiger  den 
einen  nicht  verlassen  kann,  bevor  er  den  andern  er- 
reicht.) 

Chr.  Trjdf. 
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Klimatotherapie  und  Balneotherapie 

bearbeitet  von 

Dr.  B.  M.  LERSCII  in  Aachen. 


I*  Hliiuatotlieraple. 


A.  Schriften  allgemeinen  Inhalts. 

Ausser  den  nnter  Balneotherapie  erwähnten  Zeitschriften  und  Hand- 
büchern sind  folgende  au  nennen:  1)  Thorowgood,  John  C., 
The  cllmatlc  treatment  »f  consumption  and  chronic  Lang  diseases 
Loud.  — S)  Kisch,  Neuere  englische  Publicatlonen  über  kli- 
matische Therapie  bei  Lungenphthisie , In:  Jahrb.  für  Baineol., 
Hydro),  und  Klimaloiog.  I.  (Referate).  — 3}  I.anghton,  Pfcysi- 
cril  Geograpby  io  its  rolation  tbo  tbe  prcvtüing  »luds  and  cur- 
renta.  I.ond.  — 4)  Hann,  Untersuchungen  über  die  Winde  der 
nördlichen  Hemisphäre  und  ihre  klimatol.  Bodeutung.  2.  Theil. 
Oer  Sommer  58  88.  1 Taf.  Wien  — 5)  Jelcnik,  Psychrometer- 
tafeln  auf  den  hunderttheiligeu  Thermometer  nach  den  von 
Wild  berechneten  Tabillen  80  88.—  6 ) Chavanue,  Jos, 
Die  Temperatur-Verhältnisse  ron  Oesterreich-Ungarn,  dargestellt 
durch  Isothermen.  3 Tab.,  14  Taf.,  59  88.  — 7)  Listig,  G. 
Ucber  den  Einfluss  der  Veränderungen  des  Luftdrucks  auf  den 
menschlichen  Körper,  in-.  Deutsch.  Arcb.  für  klin.  Med.  VIII., 
445  — 461.  — 3)  Dutt,  R.  L,  Ueher  den  Einfluss  des  Klimas 
von  England  auf  Indier  ln  Med.  Times  and  Gaz , July  8.  — 

9)  Glllebert  d'Hercourt,  Des  stations  bivernates  des  Alpes 
maritimes,  in  Gas.  des  Höp.  1870  No.  109—112.,  114.,  115.  — 

10)  Ben  net,  J.  II.,  Ueber  die  pliysic.  Geogr.  und  das  Klima 
ron  Spanien  und  dessen  Kurorten  In  Brlt.  med.  J.  Scpt.  23.  — 

11)  Bonnafond,  Ueber  Accllmatiaation  der  Europäer  in  Al- 
gerien iu:  L'Un.  No.  33.,  39.,  48.,  51.,  52.  — 12)  Bennet,  Ueber 
da*  Klima  von  Algier  in:  Brit.  med.  Journ.  Nor.  1870.  — 13) 
Patterson,  John,  Kgypt  and  tbe  Mil  consi  lered  as  a wlnlcr 
resort  for  pulmonary  and  other  Invalide,  I.ond.  1870?  — 14) 
Macpherson,  Ueber  die  Sommerteraperatur  in  einigen  Bädern, 
in  Brit.  med.  Journ.  June  3. 

Höhenklima.  15)  Schreiber,  J.,  Ueber  den  Einfluss  des 
Höhenklimas  auf  verschiedene  Erkrankungen  mit  Rücksicht  auf 
die  im  Sanatorium  au  Aussee  in  Steiermark  gemachten  Beob- 
achtungen, in  Wim.  med.  Pr.  XII.,  1),  auch  in:  Jahrb.  f.  Balu. 
I.  — 16)  Scbildbach,  C.  H.,  Winterknrorte  in  den  Alpen,  in  : 
Aus  allen  Welttbeiien,  III.  J,  Illustr.  Monatsh.  Oct.  — 17)  Wil- 
liams, Die  Alpenkurorte  der  Schweiz,  aut  Brit.  med.  Journ. 
in  D-  Bade-Z.  Mo.  483.  — 18)  Waters,  A.  W„  Klimatoiogiscbo 
Notizen  über  den  Winter  im  Hochgebirge.  Nach  eigenen  Beob- 
achtungen in  dem  Höhenkurorte  Davoe  am  Platz  (Kanton  Grau- 
bünden). Mit  5 meteor.  Tab.  und  2 Iltis . Tafeln.  (Enthalten 
meteorol.  Curveu  und  Abbildungen  von  Schneekry  stallen.)  — 19) 
Reimer,  H.,  Klimatische  Winterkurorte.  Davos;  in;  D.  Kliu. 
No.  47.,  48.  — 20)  Hewlett.  R.  Wbltfield,  Ueber  da*  En- 
gadin io:  Med  Times  Febr.  23. 

Seeklima.  21)  Oliver,  G.,  Ueber  deu  Aufenthalt  an  der  See- 
küste zu  Heilzwecken  mit  besonderer  Berücksichtigung  der 
Nordkiiste  von  England,  in:  Brit.  med.  Journ.  Mot.  19.  — 22) 
Seebäder  und  klimatische  Kuren  für  Arme,  in.  J.  f.  Baln.  II.  — 


23)  Maclaren,  Rod.,  Ueber  den  Einfluss  langer  Seereisen  auf 
die  Lungenschwindsucht  in:  Brit.  Rer.  47.  vol.  Jan. 

B.  Monographische  Schriften. 

24)  Merrifield,  Ueber  die  Witterungsverhiltnisse  und  das  Klima 
von  Plymouth,  in:  Brit.  med.  J.  Scpt.  23.  — 25)  Macken- 
aio,  J.  Ingl.,  Ueber  das  Klima  von  8idmouth  nach  den  me- 
tcor.  Beobachtungen.  1865—70  Ibld.  Oct.  2-t.  — 

2$)  Kaan,  Der  Alpenkurort  und  das  Soolenbad  Ischl,  io:  D. 
Bade-Z.  No.  459  (Nichts  Neues).  — 27)  Bonnct,  J.  H. , Ischl 
as  a sumraer  raiidence  for  consumptives.  in:  Brit.  med.  Journ. 
May  27.  — 28)  Pohl,  Der  Kurort  Aussee  in  Steiermark.  Eine 
histor.-phyeik.-med.  Skizze.  2.  Aufl.  m.  1 Karte  und  1 geol.  Taf. 
199  SS.  Wien.  — 29)  Derselbe,  Die  Immunität  von  Lungen- 
phthise mit  specieller  Rücksicht  auf  Aussee  In  Steiermark.  Sep.- 
Abdr.  aus  J.  f.  Balu.  II.  — 30)  Pirchor,  J.,  Klimatischer  Kur- 
ort Meran.  8aison - Bericht  vom  J.  1870  — 71.  Flugblatt.  — 31) 
Liebig,  G.  v.,  Roichenhall,  Selo  Klima  und  sein  Heilmittel. 
153  SS.  m.  I Kirte.  München.  — 32)  I.es  Platanes  de  Cannossa 
en  Dalmatie,  iu  Mag  plttoresque,  33.  ami.  1870.  (Bezüglich  der 
fast  tropischen  Vegetationsvcrhältuiss*  bildet  die  In  hygienischer 
Hinsicht  wegen  des  Sumpfbodens  verachtete  und  wegen  der  Bora 
gefürchtete  Küste  Dalmatiens  ein  Gegenstück  zur  Südküste 
Frankreichs;  besonders  ist  dies  dort  der  Fall,  wo  der  Küste 
die  Insel  Ueieda  gegenüberliegt.  Das  etwa  150  M.  über  dem 
Meere  in  einer  Bergfdto  gescbü'zt  gelegene  Cuinossa  [richtig 
Oanosa]  zeichnet  sieb  durch  eine  merkwürdige  Vegetation  aus, 
woraus  auf  eiue  besondere  Milde  des  Winters  zu  schlle>sen  ist.) 

33)  Fritsch,  St.  A n d r easber  g auf  dem  Oberbarze,  ein  Eldorado 
für  Brustkranke.  60  S8  — 34)  Müller,  Der  Kurort  W ei  s s en  - 
bürg  iu  der  Schweiz,  in  Berl.  klin.  Wochrnschr.  26.  — 35) 
Correspondenz  über  Rigi  Schoidock  und  Gcrsau,  in  D.  B. 
Z.  463.  (Schehlecks  vergrösserte  Anstalten  Jetzt  für  300  Gäste 
ausreichend  Aller  Comfort.)  — 36)  Lusern.  Klim.  Kurort,  iu 
Wien.  med.  Woch.  XXI..  26. 

37)  Leo,  J.  Burey,  A Seasou  al  St.  Moritz  Lond,  — 38)  Rei- 
mer, II.,  Klimal,  Winterkurorte.  2.  Lugano  und  die  Tremezzina 
in  D.  Klin.  — 39)  Ferri,  Nolizie  tui  cllma  di  Lugano  iielP 
anno  1870.  — 

40)  Taylor,  Alex.,  Tbe  ciimate  of  Pau,  in  I.anc.  II.  16.  Oct.  14. 

— 41)  Ely,  Recent.  von  Cairlire,  Le  cllm.  de  Pau  1870,  iu 
Gaz.  hebd.  1870,  No.  39.  — 49)  Gommer,  Mcutone  in  I). 
Klin.  8.  175.  — 43)  Monaco,  atation  d’blver.  (Flugblatt.) 

44)  Schreiber,  J.,  Klimatol.  Rcisobr.  2.  Arcu,  ln  Wien.  med.  Pr. 

— 45)  Lindemann,  Arco,  iu  D.  B.-Ztg.  — 46)  Taussig, 
Tbe  roroan  ciimate,  its  infloence  on  healtb  and  disease  aerviug 
as  a hygielnical  guide.  130  pp  Roma. 

47)  Sicilien  als  klimatischer  Kurort.  Flugblatt.  —43)  Tacchinl 
P.,  Ueber  das  Klima  Palermos,  deutsch  von  Ohlsen,  in  Mo- 
natsbl.  I.  med.  Stau  Ko.  1.,  3.  — 49)  Key  er,  A.,  Catania  als 
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klin.  Kurort,  in  'Wien.  me<l.  Woch.  XXI.  Ko.  37.-39,  auch  in 
D.  Baile-Ztg.  No.  465.  — 487.  50)  Jori»,  Ucker  Madeira, 
al»  kliiu.  Kurort  In  Oesterr.  Ztecbr  für  pr.  H.  XVI.  49,50,  XVII. 
11,  15,  20,  23. 

51}  Thorowgood,  Urbor  das  Klima  von  Sydney  and  N e u - 8 ü d- 
Waies,  In  Brit.  J.  Oct.  14. 

Ueber  Davo»,  Interlakon,  Sftliborg  und  Heboofels  ist  noch  No.  9. 
des  balneol.  Berichtes  zu  vergleichen. 

Alle  Tempora  tu  r-Angabon  beziehen  sich  auf  das 
hundertlheilige  Thermometer. 

Thorcwoood  (1)  erinnert  bei  der  Wahl  eines 
Kurortes  daran,  dass  der  Arzt  nicht  bloss  die  meteoro- 
logischen und  Local-Verhältnisse  genau  kennen  müsse, 
sondern  auch  den  Krankheitszustand  und  die  Eigen- 
tümlichkeiten des  Patienten;  unter  den  letztem  sei 
zu  beachten,  ob  der  Zustand  fieberhaft,  ob  viel  Nei- 
gung zu  Erkältungen,  ob  die  Verdauung  darnieder- 
liego,  und  ob  das  Nervensystem  leicht  erregt  sei.  Was 
den  Kurort  selbst  betrifft,  gebe  den  meisten  Ausschlag 
der  erfahrungsgemässe  Einfluss  desselben  auf  den 
Appetit,  die  Möglichkeit  an  vielen  Tagen  in  s Freie 
zu  geben,  der  gebotene  Comfort.  In  der  folgenden 
Aufzählung  sind  dio  bekannten  klimatischen  Stationen 
in  der  Weise  geordnet,  dass  die  kälteren,  trockenem, 
erregenden  zuerst,  die  wärmern,  feuchtem,  erschlaf- 
fenden am  Ende  stehen.  Dio  erste  Abtheilung  (I) 
eignet  sich  zum  Winteraufenthalte  für  Schwindsüch- 
tige mit  stationärem,  fieberlosem  Localleiden,  schlech- 
ter Verdauung,  geschwächten  Körperkräften,  die 
zweite  (II)  für  Phthisiker  mit  Schlaflosigkeit,  Neigung 
zu  Reizhusten,  Blutspeien  und  zu  intcrcurrirenden 
Entzündungen.  Die  eingeklammerto  Zahl  ist  dio 
t mittlere  Wintertemperatur  in  C.-Graden. 

I.  Montreal,  Insel  in  Untcr-Canada  unter  45°31' 
N.  Br.  Wegen  grosser  Trockenheit  und  Ruhe  der 
Luft,  besonders  von  Dec.  bis  März  zu  empfehlen. 
(Die  angegebene  Temperatur  13,47  F.  wohl  verdruckt; 
es  wäre  ja  — 10,3  C.)  Freilich  sind  dio  Winter  sehr 
streng  da.  Es  regnet  selten.  — Clifton  (-J-  4,4), 
St.  L oonards  (4,4),  Cbeltcnham  (4,8),  Dun- 
drum, Ostküste  Irlands,  54u14‘  N.  Br.,  B allylreails, 
Sutton,  Ventnor  (5,4)  auf  Insel  Wight,  das  in 
hohem  Grade  empfehlenswerthe  Quecnstown  (G,G), 
Summercove,  dann  im  Auslande  Montreux  für 
Engländer,  die  eine  geschütztere  und  wärmero  Luft 
gemessen  wollen,  als  zu  Hause,  Nizza  (8,7),  wegen 
der  Winde  und  plötzlichen  Temperaturwcchsels  nicht 
zu  empfehlen,  Cannes  (8,8),  Men  tone  (9,2),  San 
Rcmo  (9,5),  Malaga(13,3)  mit  vortrefflichem  Klima, 
schlechter  Kost  und  schlechten  Einrichtungen,  Cairo 
(16,6). 

II.  Rostrcvor  an  der  Carlingford-Bai,  schön 
gelegen,  gut  eingerichtet,  für  die  meisten  Phthisiker 
nicht  warm  und  nicht  trocken  genug,  Mal  low,  Ha- 
stings (4,4),  Bournemouth  (5,8),  Torquay 
(6,7),  Penzanze  (6,7),  letztero  4 Orte  erschlaffend, 
Biarritz,  Pau  (6)  mit  besonders  ruhiger  Luft,  Ar- 
cachon  (8,4),  Hyeres,  Palermo  (11,7),  eines  der 
besten  Klimate  für  reizbare  Subjecte,  Algier  (12), 
Cap  der  guten  Hoffnung  (22,5)  wo  Dez.  bis 


Febr.  Sommer,  Madeira  (15,9),  Alexandrien 
(16,7),  wo  im  Gegensatz  zu  Cairo  die  Luft  feucht. 

Das  „National  - Hospital  for  consumtion“  von 
Ventnor  auf  der  Insel  Wight,  zur  Aufnahme  von 
mehr  als  100  Kranken  bestimmt,  besteht  vorläufig  nur 
aus  ein  paar  Villen,  welche  ein  paar  Dutzend  Kranke 
beherbergen  können.  Die  Lage  desselben  ist  bezau- 
bernd, von  allen  Seiten  geschützt,  in  einem  sonnigen 
Winkel  des  UnderclifF,  westlich  von  Ventnor,  nahe 
der  See,  doch  vor  der  Seebrise  bewahrt  (22). 

Rohdkn  (163  des  balneol.  Berichts)  betrachtet 
den  Einfluss  der  Cur  zu  Lippsp ringe  von  einem 
neuen  Standpunkte,  indem  er  viel  Gewicht  auf  die 
klimatischen  Eigeuthümlichkeitcn  dieses  Ortes  legt, 
welcher  sich  durch  seine  feuchte  Luft  auszeichnet. 
Die  Luft  ist  daselbst  selten  ganz  klar;  es  regnet  dort 
häufig,  aber  meistens  nicht  anhaltend.  Doch  trocknet 
der  Boden  verhältnissmässig  schnell.  Feuchte  Luft 
bedingt  wanne  Nächte,  massig  warme  Mittage,  eine 
geringe  Differenz  zwischen  Schatten  und  Sonne.  In 
feuchten  Gegenden  hat  man  nach  dem  Verf.  wenig 
Gelegenheit  zu  Erkältungen,  der  Körper  wird  bei 
langsamerem  Stoffwechsel  fetter,  Geist  und  Körper 
träge.  Feuchte  Luft  ist  desshalb  für  Schwächliche 
und  Schwache  zweckmässig.  Der  Körper  wird  durch 
sie  wasserhaltiger.  „An  den  Patienten  Lippspringe’s 
treffen  alle  diese  Zeichen  zu;  jeder  Stammgast  weiss 
davon  zu  reden,  wie  die  Luft  Lippspringe  s weicher, 
der  gereizten  Schleimhaut  wohlthuender  — weil  feuch- 
ter - ist  als  anderswo,  wie  man  träge,  ruhig,  fast  abge- 
spannt ist.  Dio  auffallend  starke  Uarnabsouderung 
der  Kranken  ist  wenigstens  grösstentheils  aus  der 
starken  Luftfeuchtigkeit  zu  erklären.“ 

Auch  Reich enha  11  ist  durch  seine  feuchte  Luft 
ausgezeichnet;  Nebel  fehlen,  die  auch  zu  Lippspringc 
selten  sind.  Duustspaunung  3,35  par.  Lin.  (Salzburg 
3,32).  Von  October  bis  März  sind  15,6  Regentage, 
von  April  bis  September  30,3;  es  ist  dies  mehr  als  zu 
Salzburg  und  München,  viel  mehr  als  zu  Frankfurt 
und  Berlin.  (173  des  balneol.  Ber.) 

Der  Monographie  von  Pohl  über  Aussee  (145 
dos  baln.  Ber.)  und  den  vielen  meteorologischen  Ta- 
feln derselben  entnehme  ich  folgende  Werthe.  Dunst- 
druck im  Jahre  3,1  par.  L.  (Juui  bis  August  4,7). 
Dunstmcngo  81  pCt  im  Jahr,  73  pCt.  im  Sommer; 
im  Wien.  K.  F.  Luft  3,05  Wien.  Gran  für’s  Jahr  (4,3 
für  den  Sommer).  Luft  feucht,  Ozon  nach  dreijähriger 
Beobachtung : Max.  im  März  6,4,  Minim,  im  Dez.  4,3. 

Bknnk.it  (27)  findet,  dass  zu  Ischl  die  Hitze  zu 
gross  ist  und  zieht  für  den  Sommer  den  Aufenthalt  in 
England  für  Brustkranke  jedem  Lande  vor.  Selbst 
hat  er  sich  seit  12  Jahren  im  Winter  und  Frühjahr 
zu  Mentone  aufgehalten  und  gefunden,  dass  diejenigen 
Kranken,  welche  von  dort  nach  England  zurückkehr- 
ten, sich  am  besten  befanden. 

Als  Sommerfrische  beginnt  ■ Reifonberg,  auf 
einer  Vorhöhe  des  Feldbergs  gelegen,  besucht  zu  wer- 
den (D.  Bade-Ztg.) 

Zu  Max  ha  in  bei  Selters  giebt  es  eine  Rcconva- 
lesccnten-Anstalt  für  schwache  scrofulöso  Kinder,  die 


I 


Digitized  by  Google 


L ER  SCH,  KLIMATOTHERAPIK  TOD  BALNEOTHERAPIE. 


389 


dort  trockene  Waldwege  und  grüne  Wiesen  finden, 
(ibid.) 

WiLLiAMs(17)ist  überzeugt, nachdem  eine  grosse  An- 
zahl günstiger  Resultate  vorliegt,  dass  die  Ueberwin- 
terung  in  hochgelegenen  Thälern  für  gewisse  Lungen- 
kranke vorteilhaft  sei;  er  sah  in  eigener  Praxis  einen 
Fall,  wo  ein  sehr  herabgekommener  Blutspeier  von 
20  Jahren,  nachdem  er  3 Winter  in  St.  Moritz  zuge- 
bracht hatte,  Schlittschuh  laufen  konnte.  Er  räth,  die 
Kranken  schon  den  Sommer  dort  zubringen  zu  lassen, 
um  für  den  Winter  acclimatisirt  zu  sein.  Doch  hält  er 
es  für  irrationell,  Phthisiker  im  vorgerückten  Stadium 
oder  selbst  bei  frischem,  akutem  Leiden  mit  lokalen 
Entzündungen  und  Congestionen,bei  allgemeinerSchwä- 
che  der  Circulation  und  Mangel  an  Widerstandsfähig- 
keit gegen  Kälte  auf  die  Höhen  zu  schicken.  In 
den  Dörfern  des  obern  Engadins  sind  die  Ho- 
tels und  Pensionen  von  Campfer,  Silvaplanau. 
Pontresina  nur  während  der  drei  Sommermonate 
geöffnet.  Letzteres,  gegen  N.  und  0.  offen,  eignet  sich 
selbst  im  Sommer  nicht  für  Kranke;  die  beiden  andern 
sind  zugig  und  neigen  wegen  der  Wasserfälle  in  der 
Umgegend  zu  Abendfrösten.  Das  Kurhaus  zu  St.  Mo- 
ritz liegt  zu  naho  am  Seo,  zu  weit  vom  Dorfe  und 
ist  gegen  0.  und  W.  nicht,  gegen  N.  zu  wenig  ge- 
schützt, während  das  Dorf  gegen  N.  durch  Berge,  ge- 
gen 0.  durch  Hügel  Schutz  hat.  Das  grosse  Etablisse- 
ment von  Tarasp- Schul s eignet  sich  nicht  zum 
Winteraufenthalte,  weil  es  gegen  0.  ungeschützt  liegt 
und  im  S.  durch  hoho  Berge  dio  Sonnenstrahlen  abge- 
halten werden.  Auch  Davos -Platz  eignetsichnach 
W.  wegen  seines  geringen  Schutzes  gegen  kalte  Winde 
nicht  zum  Winteraufentbalte.  Dagegen  ist  er  voll  des 
Lobes  über  die  Lage  von  Bormio,  welches  durch 
den  Stelvio  gegen  Nordwinde  geschützt,  auf  allen 
Seiten  amphitheatralisch  von  Bergen  umschlossen  ist 
und  durch  dio  geringe  Zahl  der  Regentage  ausgczeich- 
ist.  DasCurhaus  von  S.  Catcrina  hält  er  für  Kranke 
ungeeignet. 

Nachdem  zuerst  im  Winter  1865-66  8 Cnrgäste 
zu  Davos  am  Platz  (1650  M.)  überwintert  hatten, 
stieg  nach  Watkrs  (18)  allinälig  die  Zahl  der  Winter- 
gäste auf  etwa  55,  zu  deren  Aufnahme  6 grössere  Hotels 
jetzt  bereit  stehen.  Im  Winter  69  — 70,  Nov.,  Dez., 
Januar,  schien  an  40  Tagen  den  ganzen  Tag  oder  ei- 
nen grossen  Theil  des  Tages  die  Sonne,  so  dass  selbst 
die  schweren  Kranken  im  Freien  sitzen  konnten;  im 
Febr.  waren  10  Tage  sonnig.  Im  Winter  70-71  gab 
es  70  sonnige  Tage.  HÖchsto  Kälte  28°3C.  Die  Mor- 
talität der  Eingebomen  (1837-70)  ergiebt  Todesfälle 
zwischen  60  und  70  Jahre  15,5$,  70-80  J.  20,3$, 
80—90  J.  10$,  über  90  0,7$. 

Reimer  (19)  giobt  auf  die  Angaben  vonSpKNGi.ER, 
Hamann  u.  Watkrs,  sowie  auf  eigene  Anschauung 
gestützt,  eine  gründliche,  kritisch  gehaltene  Schilde- 
rung von  Davos.  Das  Davoser  Thal,  welches  sich  in 
der  Richtung  von  NO.  nach  SW.  erstreckt,  wird  von 
beiden  Seiten  von  3-4000'  über  den  Grund  sich  erhe- 
benden Bergzügen  eingefasst.  Die  nördliche  Tbal- 
wand  ist  geschlossen,  die  südöstliche  wird  von  Thal- 

J»hrc*b«rirht  der  gestaunten  Mcdicin.  1871.  Bd.  I. 


einschnitten  durchbrochen.  Der  bedeutendste  diesei 
Einschnitte,  das  Flüla-Thal,  öffnet  sich  kurz  vor  Da- 
vos-Dörfli;  der  zweite  Einschnitt  ist  das  Dischmathal. 
Eine  Luftcur  würde  in  Davos  wegen  der  herrschenden 
Kälte,  über  deren  Höhe  wir  bis  jetzt  nur  sehrdürftigo 
Notizen  haben,  unmöglich  sein,  wenn  nicht  die  inten- 
sive Kraft  der  solaren  Strahlung  dem  Orte  zu  Hülfe 
käme.  Deswegen  ist  es  ein  wesentlicher  Vortheil  für 
Davos-Dörfli,  dass  durch  die  grössere  Breite  des  Tha- 
ies hier  die  Sonne  eine  volle  Stunde  eher  aufgeht, 
als  in  Davos  am  Platz,  welchem  durch  das  Jakobsborn 
die  Strahlen  der  aufgehenden  Sonne  entzogen  werden. 
Sehr  praktisch  für  den  Aufenthalt  im  Freien  sind  die 
an  windstillen  Plätzen,  von  Holz  erbauten,  nur  nach 
Süden  geöffneten  Hallen.  Der  Nordost  ist  nach  dem 
übereinstimmenden  Urtheile  ohne  Nachtheil  für  die 
Kranken,  der  aus  Süden  kommende  FÖn  bringt  Regen 
oder  Schnee  nnd  schadet  den  Kranken.  Je  früher  die 
Sonne  anfgeht,  desto  eher  kommt  der  Thalwind,  wel  - 
cher zwischen  11-1  im  Winter  erscheint,  in  der  käl- 
testen Jahreszeit  aber  oft  fehlt.  Die  genannten  tiefen 
Thaleinschnitte  werden  zu  wenig  erwärmt,  als  dass 
ein  selbstständiger  Berg-  und  Thalwind  sich  bilden 
könnte.  Die  Gletscher  sind  zu  weit  entfernt,  um  eine 
Gletscherluft  in  Davos  fühlen  zu  lassen.  Sogar  bildet 
das  Flülathal  einen  vortrefflichen  windstillen  Spazier- 
gang vom  Dörfli  aus.  Reimer  hält  die  Luft  zu  Davos 
nach  den  vorhandenen  Angaben  über  die  Winde  und 
die  Procente  der  Luftfeuchtigkeit  für  mässig  feucht. 
Er  wirft  mit  Unrecht  Watkrs  vor,  dass  dieser  Werth 
darauf  lege,  dass  in  Davos  bei  der  niedem  Tempera- 
tur nur  eine  dem  Gewicht  nach  ausserordentlich  ge- 
ringe Dampfmengo  zur  Saturation  ausreiche,  „denn 
dio  Ziffer  für  dio  relative  Feuchtigkeit  ist  unter  allen 
Umständen  und  unter  den  verschiedensten  klimatischen 
Bedingungen  ein  sicheres  Kennzeichen  für  die  Heiter- 
keit oder  Trübung  in  der  Atmosphäre,  für  dio  Näho 
oder  Ferne  von  Niederschlägen,  für  die  erleichterte 
oder  erschwerte  Wasserabgabe  und  Aufnahme  unseres 
Organismus.  Sie  ist  darum  stets  von  einem  ihrem 
Werth  dnrehans  entsprechenden  Eindruck  auf  unser 
Nervensystem,  auf  das  Allgomeingcfükl  und  besonders 
auf  die  Haut  begleitet  und  ist  eben  deshalb  für  den 
Arzt  von  so  grosser  Wichtigkeit.“  Gegen  dieso  Aus- 
sprüche, welche  Wahres  und  Unwahres  enthalten, 
lässt  sich  viel  streiten.  Dio  Wichtigkeit  der  relativen 
Feuchtigkeit  und  die  grössere  Bedeutung  der  bis  jetzt 
fast  unbeachteten  absoluten  Dunstmengo  der  Luft  an- 
erkennend, halte  ich  dio  alleinige  Berücksichtigung 
der  mittleren  relativen  Feuchtigkeit,  deren  Ausrech- 
nung aus  verschiedenen  Temperaturen  für  eine  Mittel- 
temperatur schon  auf  einer  fehlerhaften  Grundlage 
ruht,  für  sehr  leicht  irreleitcnd.  DieAnsdrücko  „mässig 
feucht  und  dergl.“,  welche  sich  darauf  gründen,  sagen 
uns  fast  nichts.  Dass  das  Fleisch  in  Davos  an  der 
Luft  schnell  trocknet,  wird  unrichtiger  Weiso  auf 
eine  Sistirung  des  Fäulnissprozcsses  durch  dio  Kälto 
zurückgeführt.  Die  jährliche  Regenhöhe  951  Millirn. 
ist  gegen  Nizza  (698)  und  Cannes  (484)  gross.  In  Be- 
zug auf  die  Bevölkerungreichen  die  wenigen  Beobach- 
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tungen  zu  Vergleichen  meiner  Ansicht  nach  nicht  aus. 
Während  man  Davos  allgemein  eine  Immunität 
gegen  Schwindsucht  zuschreibt,  werden  die  eingebor- 
ncn  Davoser,  selbst  bei  vortrefflichem  Bau  des  Tho- 
rax und  in  gutem  Ernährungszustände,  leicht  von  der 
Phthisis  ergriffen,  wenn  sie  in  das  Flachland  kommen. 
Man  kann  also,  meint  Reimer,  mit  Recht  für  das  Schick- 
sal der  Patienten  besorgt  sein,  die  nach  längerem  Auf- 
enthalt in  der  Höhe  wieder  in  die  Ebene  zurückkehren. 
(Die  Verhältnisse  bei  jenen  sind  doch  anders  wie  bei 
diesen  Ref.)  Krankheiten  der  Respirationsorgane  tre- 
ten besonders  zahlreich  vor  dem  Einschneien  des  Ortes 
und  im  März  und  April  zur  Zeit  der  Schnee-Schmelze 
auf.  Der  eigentliche  Winter  bringt  gewisse  Vortheile 
mit  sich:  Staubfreiheit,  verringerten  Thalwind,  Un- 
möglichkeit, forcirte  Märsche  zu  machen,  und  sich 
allerhand  Schädlichkeiten  auszusetzen.  R.  ist  überzeugt, 
dass  es  Lungenkranke  giebt,  welche  die  verdünnte  Luft 
nicht  vertragen.  Andere  fühlen  sich  eine  Zeit  lang  un- 
wohl, acolimatisiren  sich  aber  allmälig,  und  machen 
dann  auch  weitere  Fortschritte , und  Manche  endlich 
erholen  sich  Anfangs  auffallend,  accomodiren  sich  bald 
an  die  dünne  Luft,  haben  nun  aber  keine  bessere  Re- 
sultate zu  erwarten.  Die  erste  wohlthätige  Wirkung 
der  verdünnten  Luft  pflegt  Steigerung  der  Esslust  und 
verbesserte  Ernährung  zu  sein,  und  so  findet  man  in 
Davos  eine  grössere  Anzahl  kräftiger  Individuen,  de- 
ren gutes  Aussehen  die  Schwere  ihres  organischen  Lei- 
dens keinesweges  erkennen  lässt.  - Man  findet  Viele, 
die  mit  ihrem  längeren  Aufenthalte  in  Davos  sehr  zu- 
frieden sind,  die  sich  bedeutend  erholt,  Stillstände  und 
Besserung  erfahren  haben.  An  weniger  guten  Erfolgen 
fehlt  es  selbstverständlich  nicht.  Wo  ein  stark  tonisi- 
rendes  Verfahren  angebracht,  wo  die  Widerstands-Fä- 
higkeit des  Organismus  beträchtlich  ist,  da  verspricht 
dio  dünne  Luft  von  Davos  einen  schnelleren  Erfolg, 
als  andere  wärmere  Curortc  mit  höherem  Barometer- 
stände. Hochgradiges  Fieber  und  grosse  Schwäche  etc. 
contraindiciren.  Davos  zählt  4 Aerzte  (Beeli,  Speng- 
ler, Springmühl,  Unger).  Die  Hotelwirthschaft  hat 
sich  sehr  gehoben.  Durchgängiger  Pensionspreis  ohne 
Zimmer  4 Frcs.  In  Davos- Dörfli  sind  das  Flüla-  Hotel 
und  das  sehr  zu  empfehlende  Hotel  Seehof  mit  Bade- 
Lokalen,  in  Davos  am  Platz  das  elegante  Hotel  Buol, 
das  weitläufige  Curhaus,  das  sonnig  gelegene  Hotel 
Strela,  der  freundliche  Schweizerhof,  die  Neue  Post, 
das  im  Bau  begriffene  Kaiser  Beoli-Hotel  und  das  Rath- 
haus. 

Schreiber  (15)  führt  zunächst  die  werthvollen  Be- 
obachtungen an,  welche  Gaustkr  an  den  Einwohnern 
der  Orte,  welche  au  der  Rudolphsbahu  liegen,  und  an 
den  Beamten  dieser  Bahn  gemacht  hat  Diese  Bahn, 
welche  die  Steierschen  und  Kärnthnerischen  Alpen 
durchschneidet,  geht  an  Orten  vorbei,  wo  keine 
Schwindsucht,  und  an  solchen,  wo  viel  Schwindsucht 
vorkoramt  Die  Höhen  dieser  Orte  sind  zwischen 
1985-3200  Fuss.  G.  glaubt  behaupten  zu  dürfen, 
dass  die  Immunitätsgrenze,  wenn  die  Gegend  gehörig 
bewaldet  ist,  mit  2300  Fuss  angenommen  werden 
könne.  Diese  Beobachtung  wird  von  S.  dahin  erklärt, 


dass  der  Feuchtigkeitsgrad  der  Atmosphäre  durch  die 
Nähe  des  Waldes  bedingt,  dabei  im  Spiele  sei,  seien 
doch  auch  die  immunen  Gebirgsgegenden  des  Hima- 
laya,  der  Anden  und  der  Schweiz  mit  einer  sehr 
feuchten  Luft  versehen.  Einer  dieser  Orte,  Chera- 
Punji  in  Asien,  sei  sogar  der  regenreichste  Punkt 
der  ganzen  Erde.  Es  würden  auch  in  den  letzten 
Jahren  in  Norwegen  mit  befriedigendem  Resultate 
Versuche  gemacht,  Phthisikern  einzelne  geschützte, 
aber  zugleich  durch  grosse  Luftfeuchtigkeit  ausge- 
zeichnete Fjorde,  Sognefjord  und  Hardanger- 
fjord,  zum  Aufenthalte  anzuweisen.  Die  Immunität 
einiger  Orte  der  genannten  Bahn  hat  G.  verwerthet, 
indem  er  phthisische  Beamte  anderer  Stationen  dahin 
versetzen  Hess,  wobei  die  Kranken  mehr  oder  weniger 
gesund  wurden.  Die  Kranken  bleiben  Sommer  und 
Winter  an  den  ihnen  angewiesenen  Stationen.  — 
Ferner  macht  S.  darauf  aufmerksam,  dass  gebirgige 
und  hohe  Lage  mit  Rauhheit  des  Klimas  nicht  zu  ver- 
wechseln sei,  mit  der  Erhebung  kann  die  Temperatur 
der  Wintermonate  steigen.  So  finde  man  in  Kärnthen 
zwischen  1284  und  2722  Fuss  mit  je  308  Fuss  senk- 
rechter Erhebung  eine  Temperatnrzunahme  von  je 
0,19  (R.  ?)  im  Dez.,  von  0,62  im  Jan.,  von  0,51  im 
Febr.  Man  hat  diese  Wärmezunahme  von  1244  Fuss 
bis  zu  6289  Fuss  naebgewiesen ; sie  betrug  einmal  auf 
dieser  Strecke  9"  (R.  ?).  Da  man  im  Winter  zu 
Meran  bei  0-6,2"  C.  verweilt,  glaubt  er  auch  die  Kran- 
ken nach  Aussee  auf  den  mit  11,2°  C.  Mitteltemp. 
versehenen  Mai  bescheiden  zu  können.  Er  hat  die 
Ueberzeugung,  dass  die  Temperatur  innerhalb  jener 
Grenzen,  welche  die  Bewegung  in  freier  Luft  gestat- 
ten, absolut  gar  keinen  Einfluss  auf  die  Genesung  der 
Phthisiker  ausübe. 

Zu  Göbersdorf  wurde  von  1870  auf  71  die 
erste  Wintersaison  gehalten.  Die  Witterung  war 
prächtig.  Vom  November  bis  Mitte  März  gab  es  nur 
12  Tage,  an  denen  man  sich  nicht  im  Freien  aufhal- 
ten  konnte.  Im  Wintergarten,  der  vergrössert  wer- 
den soll,  wurde  eine  Temperatur  von  17,5°— 18,7°  C. 
unterhalten.  (D.  Bade-Ztg.) 

Meran  (30)  wurde  in  der  Saison  1870-71  unge- 
mein stark  besucht  und  konnte  viele  Zuroisende 
nicht  aufnehmen,  obwohl  der  Ort  jetzt,  mit  Einschluss 
von  Obermais,  Platz  für  2000  Gäste  haben  soll  (?). 
Die  Zahl  der  Besucher,  fast  4900,  unter  denen  ein 
Heer  schwächlicher  und  kranker  Kinder,  vertheilte 
sich  ziemlich  gleichmässig  auf  Herbst,  Winter  und 
Frühjahr.  Früher  war  die  Wintersaison  die  schwäch- 
ste, jetzt  ist  sie  die  stärkste.  Der  Winter  war  rolativ 
kalt;  statt  7 Schneetage  gab  es  17;  die  grösste  Kälte 
war  Morgens  im  Dez.  - 7,1  C.,  im  Jan.  - 9,0,  im 
Febr.  - 5,6;  Mittags  Dez.  - 5 C. , Jan.  -2,5,  Febr. 
-f-  1,5.  Morgens  7 Uhr  stand  das  Thermometer  42 
Mal  unter  Null.  Febr.  bis  April  waren  fast  anhaltend 
schön  uud  wiudstill.  Es  ist  nach  Pirch'ku  nicht  die 
Wärme  allein,  welcher  die  wohltbätigen  Erfolge  des 
Aufenthaltes  in  Meran  zuzuschreiben  sind,  wio  dies 
auch  schon  daraus  hervorgeht,  dass  alle  dortige 
Aerzte  bessere  Erfolge  im  Winter,  als  im  Frühjahr 
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erzielen.  „Der  vorwaltend  heitere  Himmel,  die 
gleichmässig  trockene,  anhaltend  windstille 
und  nebelfreio  Alpenluft  sind  es,  welche  in  Meran 
den  für  ein  solches  Klima  passenden  Kranken  wohl- 
thuen  nnd  im  Winter  darum  besser  bekommen,  weil 
die  grössere  Kälte  durch  Verhinderung  der  Verdün- 
stung den  Feuchtigkeitsgrad  der  Luft  durch  Verdün- 
stung noch  geringer  macht  während  der  wärmeren 
Frühlings-  und  Herbstzeit“ „Za  den  Krank- 

heiten, auf  welche  das  Klima  von  Meran  besonders 
günstig  einwirkt,  gehören  ausser  den  schon  oben  er- 
wähnten verschiedenen  Kinderkrankheiten  besonders 
die  chronischen  Pneumonien  in  allen  Stadien ; 
die  Erfolge  sind  oft  bei  ganz  desperaten  Fällen  uner- 
wartet schnell.  Die  abgelaufene  Saison  war  beson- 
ders reich  an  derartigen  ganz  überraschenden  Resul- 
taten. Daran  reihen  sich  die  chronischen  Catairhe  der 
Bronchien,  asthmatische  Zufälle,  Broncbiectasien , pleu- 


ritische  Ergüsse,  Marasmus,  Gicht,  Folgokrankheiten 
von  Herzfehlern  u.  dgl.  m.  Dass  hysterische  und 
nervöse  Individuen  mit  dem  s.  g.  erethischen  Charak- 
ter, Schlaflose,  reizbare  Kehlkopfkranko,  Blutspucker 
mit  trockenem  Husten,  fiebernde  Tuberkulöse,  an 
Neuralgieen  Leidende,  kurz  alle  leicht  erregbaren  so- 
genannten nervösen  Personen  in  Meran  keinen  passen- 
den Aufenthalt  finden,  hat  die  diesjährige  Saison  wie- 
der bestätigt.  Allen  derartigen  Patienten  bekommt 
ein  feuchtwarmes  Klima,  wie  das  von  Venedig,  Pisa, 
Pau,  Madeira  entschieden  besser.  “ 

Schildbach  (IG)  hat  den  sehr  lobenswerthen  Ver- 
such gemacht,  sechs  zum  Winteraufenthalt  für  Kranke 
geeignete  Orte  nicht  hinsichtlich  der  sehr  trüglichen 
Mittel  der  Monatswärme  zu  vergleichen,  sondern  in 
der  Weise,  dass  er  die  Tage  nach  ihren  Witterungs- 
charakteren und  nach  dem  Grade  derselben  unterschied 
und  für  jede  so  gewonnene  Gruppe  die  Zahl  der  Tage 
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0,0 

4,3 

20,3 

0,8 

7 

18 

22**) 

1,8 

Montreux. 

Dezember 

9,6 

2,0 

2,3 

9.1 

0,0 

5 

19 

22 

1,7 

46°  26*  nördl.  Breite 

Januar 

12,9 

6,1 

0,9 

7,1 

0,0 

7 

19 

20 

9 o 

l VW 

385  M.  über  dem 

Februar 

8,1 

1,3 

0,7 

14,3 

0,0 

7 

15 

18 

j q ““  j iS  W • 

Meere. 

März 

5,0 

0,6 

3,0 

17,4 

0.1 

6 

18 

19 

2.7 

April 

0,4 

0,0 

17,9 

29,0 

12,3 

12 

11 

20 

2,1 

November 

2,0 

0,2 

7,7 

24,0 

1,8 

8 

13 

Sleran. 

Dezember 

8,3 

0,8 

1,8 

7,2 

0,0 

11 

13 

16°  40'  nördl.  Breite 

Januar 

16,2 

4,5 

0,0 

3,2 

0,0 

10 

11 

349  M.  über  dem 

Februar 

4,8 

• 0,0 

2,0 

20,0 

1,0 

9 

12 

Meere. 

März 

0,5 

0.0 

4,8 

25,8 

2,6 

5 

16 

April 

0,0 

0,0 

23,8 

29,8 

24,7 

9 

12 

November 

2,7 

0,3 

3,7 

9,0 

0,7 

7 

17 

29**) 

2,0 

tiersau. 

Dezember 

8,0 

4,8 

4,5 

7,5 

0,3 

6 

18 

26 

1 S 

46°  59'  nördl.  Breite 

Januar 

14,0  1 

10,8 

1,0 

4,3 

0.0 

7 

17 

26 

a a am  1U61S18Q  V» 
Vy'*  flnMi  S 0 und 

440  M-  über  dem 

Februar 

6,8  j 

2,0 

3,0 

12,5 

0,5 

15 

9 

25 

VW 

Meere. 

März 

3,0 

1,3 

3,5 

11,0 

0,3 

9 

16 

28 

A « 4l  ff  • 

0,0 

April 

0,0  | 

0,0 

18,0  | 

27,5 

9,0 

12 

11 

26 

1,5 

*)  Die  Angaben  der  Morgentemperatur  sind  im  Vergleich  mit  denen  der  andern  Orte  zu  ungünstig,  die  der 
üittagstemperatur  zu  günstig,  da  für  Lugauo  nicht  die  Beobachtungen  um  7 und  um  1 Uhr,  sondern  die  Minimal- 
and  Maximaltemperaturen  angegeben  sind. 

2)  Die  Beobachtungen  von  Windstille  sind  für  Montreux  und  Gersau  nicht  ganz  vollständig,  daher  von  be- 
schränktem Werthe. 
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aufsuchte,  durch  welche  sie  in  jedem  Monat  vertreten 
war.  Er  wird  diese  Arbeit  in  einer  eigenen  Schrift 
veröffentlichen  und  gab  einstweilen  nur  Auszüge  dar- 
aus. Er  vergleicht  nicht  bloss  diese  Orte  — unter 
ihnen  auch  Bellinzona  am  Tessin,  welches  bis  jetzt 
nicht  als  Winterort  galt,  aber  doch  dazu  geeignet  zu 
sein  scheint  — nicht  bloss  unter  einander,  sondern 
auch  mit  einigen  andern  aus  Südfrankreich  und  mit 
Leipzig.  Sehr  lehrreich  ist  die  von  ihm  aufgestellte, 
hier  rcproducirto  Tabelle.  Die  Ziffern  bedeuten  über- 
all Tage.  Für  die  meisten  Orte  sind  dio  Zahlen  aus 
siebenjährigen  Beobachtungen,  bis  Endo  April  1870, 
genommen , für  Gersau  aus  vierjährigen.  Die  Zahlen 
der  Tage  mit  Mittagswärme  über  15"  sind  in  den  Ziffern 
der  vorhergehenden  Reihe  auch  gezählt.  Als  heitero 
Tage  gelten  die,  an  denen  die  mittlere  Bewölkung 
3 Zehntel  des  Himmels  nicht  überstieg.  Die  Zahlen 
der  windstillen  Tage  sind  Ergebniss  einer  Division 
mit  3 in  der  Summe  der  Monatsbeobachtungcn.  Aehn- 
liches  gilt  von  den  Tagen  mit  stärkerem  Wind.  Aus 
der  Tabelle  scheint  nun  hervorzugehen,  dass  der  Ruf 
von  Montreux  grösser  ist,  als  sein  Verdienst,  obwohl 
dieser  Gegend  eine  gewisse  Gleichförmigkeit  des  Klimas 
nicht  abzusprechen  ist.  Doch  kann  Referent  leider 
nicht  in  die  Folgerungen,  welche  der  Verfasser  zieht, 
weiter  cingehen ; sie  ergeben  sich  auch  von  selbst  bei 
einer  Analyse  des  in  der  Tabelle  Concentrirten. 

Lindkmann  (15),  Arzt  in  A reo  während  einer  Sai- 
son, berichtet  ungünstig  über  diesen  neuen  Curort. 
Das  Klima,  das  bisher  als  ein  mildes  und  entschieden 
südliches  in  verschiedenen  Annoncen  ausgegeben 
wurde,  ist  dies  keineswegs;  man  kann  cs  höchstens 
als  ein  relativ  mildes  der  Temperatur  nach  bezeichnen; 
es  ist  aber  als  ein  für  Brustkranke  viel  zu  rauhes  zu 
bezeichnen,  der  häufigen  und  heftigen  Winde  wegen, 
wie  es  ebenso  des  häufigen  plötzlichen  Wechsels  we- 
gen nicht  empfohlen  werden  kann.  Sehr  gross  ist  in 
Arco  dio  Zahl  der  trüben,  nicht  sonnigon  Tage;  in 
diesen  Beziehungen  sind  andere  Curorte  wie  Meran 
und  Gries  bei  weitem  besser  situirt.  Das  Vorkommen 
der  Winde  wird  im  Dizionario  geographico  sta- 
tistico,  statistisch-geographisches  Wörterbuch  des 
Reg.-Bez.  Trient,  wahrheitsgetreu  geschildert:  „Dio 

am  öftesten  herrschenden  Winde  sind  dio  Ora  und  der 
Sover.  Dio  Ora  hat  einen  ziemlich  regelmässigen  Ver- 
lauf; sie  fängt  in  den  letzten  Tagen  des  Februar  an 
und  dauert  bis  zum  September.  Sie  erhebt  sich  um 
10^  Uhr  Morgens,  hält  bis  etwa  3 Uhr  Nachmittags, 
bisw’eilcn  auch  bis  Sonnenuntergang  an  und  wirkt  in 
der  heissen  Jahreszeit  erfrischend.  Unbestimmter  in 
seinem  Auftreten  ist  der  Sover,  der  gewöhnlich  um 
Mitternacht  sich  aufmacht.  Im  März  ist  die  Ora  weit 
stärker  als  in  den  andern  Monaten , so  dass  sie  lästig, 
ja  man  kann  sagen,  der  Gesundheit  schädlich  wird. 
Das  Klima  ist  durch  die  Winde  oft  so  rauh,  das  Oefen 
und  gedielte  Ftissböden  im  allgemeinen  Gebrauch 
sind.“  Während  der  vergangenen  Saison  1871 — 72 
konnte  rnan  als  klimatisch  günstigen  Monat  nur  den 
Dezember  bezeichnen,  alle  andere  Monate  haben  we- 
gen der  Häufigkeit  und  Heftigkeit  der  Winde  und 


der  vielen  trüben  sonnenarmen  Tage  keinen  Anspruch 
darauf. 

„Arco  liegt  nur  73  Meter  über  dem  Meere,  also  sehr 
niedrig,  steht  mithin  unter  einem  sehr  hohen  Luftdruck 
und  zeichnet  sich  in  einer  bedauerlichen  Weiso  durch 
sehr  hohe  Barometerschwankungen  aus;  bekanntlich 
ist  im  Winter  die  Sterblichkeit  unter  den  Menschen 
immer  grösser,  entsprechend  dem  höheren  Barometer- 
stand im  Winter.“ 

„Dies  sind  nun  alles  Uebelstände,  von  denen  sich 
Arco  absolut  nicht  wird  losmachen  können.  Das  Klima 
ist  ein  solches,  dass  gewiss  kein  Arzt,  der  Arco 
aus  eigener  Anschauung  kennt,  einen  Brust- 
kranken dorthin  adressiren  wird.  Zudem  fehlt  es  an 
dem  Noth wendigsten,  es  existirt  nicht  einmal  eine 
Badeeinrichtung!  “ 

Ueber  den  Luganerscc  berichtet  Reimer  (38). 
Dieser  See  liegt  unter  besserm  Windschutz  als  der 
Lago  Maggiore,  welcher  sich  zu  einem  Winteraufcnt- 
haltc  für  Kranko  nicht  eignet.  Lugano  liegt  in  einer 
nordwestlichen  Ecke  des  Sees,  von  der  andern  Seite 
ringsherum  von  mehr  oder  minder  hohen  Bergmassen 
eingeschlosscn.  Der  Rücken  der  Stadt  wird  durch 
1 - 2000 Fuss  hohe  llügelzüge  godeckt,  doch  sind  diese 
Höhen  nicht  hoch  genug,  den  Nordwest-Wind  ganz 
abzuhalten.  Wärmemittel  nach  Ferri: 

Oct.  Nov.  Dec.  Jan.  Febr.  März.  Apr  Saison. 

C°  11,84  7,1  4,0  1,3  4,f>  6,7  12,2  6,9. 

Lugano  hat  also  eino  im  Mittel  um  2°5  — 3°7  wärmero 
Mitteltemperatur  in  dieser  Zeit  als  das  nördliche  Deutsch- 
land und  übertrifft  selbst  Montreux  und  Meran. 

Ueber  Pau  ist  nach  den  Angaben  Tayi.or’s  (40) 
und  Ely’s  (41)  zu  berichten.  Pau  ist  nach  T.  eine 
Stadt,  welche  vor  dem  Kriege  an  26000  Einw.  zählte 
und  von  3-4000  Fremden  besucht  wurde,  besonders 
von  Spaniern,  Engländern,  dann  von  Amerikanern 
und  Deutschen.  Sterblichkeit  1 : 45.  Relativ  sehr 
Viele  über  95  Jahre.  Mittlere  höchste  Temperatur  Oct. 
bis  Mai  13,3  (Greenwich  9,4).  Nach  Carrikrk  mittle 
Jahreswärme  12-13°,  Sommer  20,  Winter  5,5,  Oct. 
13,7,  Nov.  8,  Dec.  5,6,  Jan.  4,3,  Febr.  6,7,  März  8,7, 
April  12.  Der  raodicinischo  Tag  ist  nach  Car- 
riern kurz  und  zu  Hanse  hat  man  Heizung  nöthig. 
Nach  Ely  in  drei  Jahren  jährlich  W.-Wind  190  mal, 
O.und  S.99mal,  N.  52 mal,  also  nur  24  windfre  ie 
Tage.  W.  bringt  Regen  (anders  an  der  Südküste). 
Es  giebt  119  Regentage  im  Jahre,  bedeckter  Himmel 
ist  fast  eben  häufig  wie  sonnigo  Tage,  doch  halten  die 
Wolken  dio  Wärme  zusammen.  Schönes  Wetter  im 
gewöhnlichen  Sinne  selten.  Nach  T.  ist  die  mittle 
Feuchtigkeit  der  Luft  Oct.  bis  Mai  9 Uhr  Morg.  79 
pCt.  (zu  Greenwich  89),  um  12  Uhr  65  (zu  Gr.  79). 
Die  Luft  ist  nicht  feucht,  Stahl  rostet  nicht  leicht, 
das  gekräuselte  Haar  der  Frauen  hält  lange  seine 
Form.  Pan’s  Luft  ist  nach  T.  selten  feucht  und 
trocken,  mehr  neutral,  wogegen  der  Südosten  Frank- 
reichs electrisch  und  trocken  ist.  Nach  E.  herrscht 
Paludismus,  woran  ein  Zehntel  der  Garnison- Kranken 
litt.  Er  hält  den  Widerspruch  in  den  Beobachtungen 
und  Ansichten  über  Pau  für  nicht  gelöst  und  glaubt. 
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der  Beweis  dürfte  schwer  zu  führen  sein,  dass  ein 
feuchtes  regnerisches  Klima  ausgezeichnete  hygieini- 
sche  und  enrative  Eigenschaften  habe.  Prof.  Louis, 
der  zu  Pau  an  der  Seite  eines  einzigen  tuberculösen 
Sohnes  verweilte,  welcher  dort  auch  starb , war  er- 
staunt über  die  daselbst  herrschende  Windstille  und 
die  Abwesenheit  freier  Feuchtigkeit,  selbst  in  unbe- 
wohnten Räumen.  T.  hält  den  Aufenthalt  zu  Pau 
nützlich  zur  Verhütung  tuberculöser  Ablagerung,  zur 
Verminderung  der  Reizung  in  den  Mesenterialdrüsen 
und  im  Lymphsysteme,  um  Puls  und  Respiration  zu 
vermindern  und  Entzündung  zu  verhüten.  Auch  nach 
Carbibrr  ist  das  Klima  von  Pau  ein  beruhigendes 
und  bewirkt  Neigung  zu  verschiedenen  Congestionen 
und  wenig  schmerzhaften  Rheumatismen;  nach  ihm 
gehört  dahin  die  Phthisis,  Bronchitis,  Laryngitis, 
Asthma,  sobald  die  genannten  Krankheiten  erethischer 
Art  sind,  und  Rheumatismus  ohne  Herzaffection.  T. 
verbietet  Pau  boi  nervösen  Kopfschmerzen,  Neigung 
zu  Convulsionen,  Reizung  der  Secretionsorgane. 

Gillkbkrt  d’Hkrcourt  (9)  hat  seit  6 Jahren  re- 
gelmässige meteorologische  Beobachtungen  zu  Monaco 
gemacht,  wobei  er  die  der  benachbarten  Orte  unter 
gleicher  Isotherme  vergleicht.  Obwohl  sio  noch  dem 
J.  1870  angehören,  dürfen  wir  sie  ihrer  Wichtigkeit 
wegen  doch  nicht  üborgehen.  — Einigo  der  diesem 
Gebiete  entspringenden  Quellen  enthalten  viel  Mag- 
nesia and  die  in  der  Näho  der  Soe  angelegten  Bohr- 
quollen geben  Meerwasser.  Die  Luft  war  beständig 
ozonreich,  und  zcigto  meist  mehr  als  die  Hälfte  der 
Beringny’schen  Skale,  oft  das  Maximum  (21),  im  Mit- 
tel 11  "4.  Mittlerer  Barom.  im  Winter  zu  Monaco 
761  Mill.,  Mentone  759,3  Mill.  Dio  stärkste  Tages- 
schwankung zu  Monaco  16  Mill.,  mittl.  Tagesschwan- 
kung Dec.  10,4,  Jan.  10,6, Fobr. 9.  — Mittlere  Winter- 
temperatur: Cannes  8,7,  Nizza  8,9,  Mentono  9,4, 
Monaco  9,9  (einen  kalten  Winter  ausgenommen:  10,3), 
zwischen  9,1-12°  in  5 Jahren.  Für  Mouaco:  Nov. 
14,2,  Dec.  10,8,  Jan.  9,8,  Febr.  10,8,  März  11°  9. 
Absol.  Wintermax.  -f-  22°  C.,  Min.  -f-  0,5°.  An 
einem  Tage  öfters  12"  Differenz,  diese  Tages-Differenz 
im  Mittel  für  den  Winter  6,7,  Nov.  6,1,  Dec.  7,3,  Jan. 
5,8,  Febr.  7,2,  März  6,2.  - Feuchtigkeit  zu  Mo- 
naco in  4 Wintern:  Dampfspannung  6,76  Millim.,  re- 
lative Feucht.  70;  an  demselben  Tage  Differenzen  von 
20-25  pCt.  An  Orten,  wo  die  Sonne  plötzlich  hin- 
ter’s  Gebirge  geht,  wird  die  Luftfeuchtigkeit  sehr 
stark  gefühlt.  In  66  M.  Höhe  war  die  Feuchtigkeit 
viel  geringer,  als  in  4 M.  Höhe.  - Evaporation 
am  stärksten  im  März.  Monatsmittel  für  den  Winter: 
1,12  Mill.;  Mittel  des  Tages  0,96  Mill.  — Himmel. 
Unter  100  Tagen  34  heiter,  23  wenig  wolkig,  9 wol- 
kig, 6 zb  | bewölkt,  26  ganz  bedeckt,  wenigstens 
einen  Theil  des  Tages;  unter  100  Tagen  17  mit  Ro- 
gen; unter  100  T.  74  schöne,  26  bedeckt,  im  Nov.  72, 
im  Dec.  80,  im  Febr.  74  T.  - Nebel  sehr  selten, 
Thau  häufig,  nicht  stark.  — Wind  sehr  unbeständig, 
schnell  wechselnd;  im  WinterO.  am  häufigsten,  dann 
W.  und  NW.  (schöne  Tage  bringend),  dann  N.  und 
NO.  (wenig  fühlbar),  etc.  Von  3 Tagen  2 windig 


und  von  100  Windtagen  21  mal  starker  Wind.  - Unter 
den  verschiedenen  Orten  herrscht  nur  eine  geringe 
Verschiedenheit.  Villefranche  liegt  gegen  Nordwinde 
besser  geschützt  als  Nizza  und  Cannes,  Monaco  hat 
die  höchste  Tomperatur,  Cannes  dio  niedrigste,  die 
Luft  ist  zu  Monaco  am  trockensten,  zu  Mentonc  am 
wenigsten  trocken,  der  Horizont  ist  zu  Cannes  am 
weitesten,  zu  Villefranche  und  Monaco  am  engsten. 
Das  Klima  von  Monaco  ist  mehr  reizend,  als  tonisch 
und  bewirkt  eine  rapide  Oxygenation.  Die  Eingebo- 
renen zeigen  den  Typus  des  nervösen  trockenen  Tem- 
peramentes, sind  wenig  musculös,  indolent,  abor  leicht 
aufgeregt.  Dio  Frauen  menstruiren  und  altern  früh 
und  zeigen  blassen  Teint.  Anämie,  Chloroso  und 
Scropheln  sind  nicht  selten,  Phthisis  selten,  aber  ver- 
läuft sehr  acut.  Fodere  sah  sie  oft  in  40  Tagen  tödt- 
lichwerden.  Die  Ankömmlinge  leiden  Anfangs  an  Auf- 
regung und  Schlaflosigkeit.  In  den  bei  weitem  mei- 
sten Fällen  ist  es  nach  G.-D.  unerlaubt,  Pthisische 
an  dio  Seealpen  - Küste  zu  schicken  und  er  würde, 
selbst  wenn  die  Krankheit  noch  nicht  den  2.  Grad 
erreicht  hat,  die  Verantwortlichkeit  dafür  nicht  über- 
nehmen. Die  Zahl  der  Unglücklichen,  die  nicht  inehr 
znrückkommen,  ist  sehr  bedeutend.  Schon  Prof.  Ro- 
chaut  eiferte  gegen  die  Emigration  der  Phthisiker 
zur  Meeresküste.  Wahu  will  nur  die  im  1.  Stadium 
Befindlichen  hingchcn  lassen,  Andere  wollen  indivi- 
dualisiren  und  dgl.  Aber  alle  Vorsicht  reicht  nicht 
aus,  um  Unglück  zu  verhüten ; auch  Torpido  bekom- 
men öfters  Biutspeien  oder  stärkeren  Husten.  Da- 
gegen würkte  der  Aufenthalt  an  der  dortigen  Küste 
günstig  bei  Krankheiten  des  lymphatischen  Systems, 
boi  Scropheln,  Rhachitis,  atonischen  Schleimflüssen, 
ehr.  Bronchialkatarrh,  chron.  Rheumatismus,  Anämie, 
Chlorose,  schmerzlosen  Paralysen.  Scropheln  sah  er 
dort  schnell  heilen,  chronische  hartnäckige  Diarrhöen 
verschwinden,  auch  in  fcuchton  Lokalen  erworbenen 
Bronchialkatarrh. 

Der  Winter  zeigt  zu  Monaco  12°  Durchschnitts- 
temperatur (9,9  nach  Gillkbkrt),  2-3“  mehr  als  zu 
Mentone.  Es  erklärt  sich  dies  aus  der  topographi- 
schen Lage.  Im  Norden  wird  es  durch  dio  hohen 
Berge  des  Mont-Agel,  und  westlich  durch  andere 
Bergketten  geschützt.  Darum  erfreut  Monaco  sich 
nicht  bloss  einer  höchst  malerischen  Lage,  wie  man 
sie  am  ganzen  Mittelmeer  nicht  wieder  findet,  son- 
dern auch  einer  Vegetation,  welche  dio  der  andern 
Orte  der  französischen  Südküste  übertrifft.  Keiner 
derselben  hat  so  robuste  Citronenbävime  und  solche 
Citronenwälder  wie  Monaco  aufzuweisen.  Indom  ich 
verzichten  muss  alle  die  kältescheuen  Pflanzen,  welche 
dort  im  Freien  ohno  Schutz  gedeihen,  aufzuzählen, 
wiederhole  ich  nur  dio  Bemerkung  des  anonymen  Ver- 
fassers, dass  der  ungewöhnlich  starke  Winter  von 
1870-71  zu  Cannes, Nizza  etc.  eine  Menge  dolicaterPflan- 
zen  zerstörte,  während  solche  zu  Monaco  nichts  litten, 
z.  B.  die  Citronenbäurae,  welche  zu  Mentono  stark 
mitgenommen  wurden.  Schliesslich  wird  das  unge- 
heuere Etablissement  des  bains  de  mer  de  Monaco 
empfohlen  (43). 
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Erst  seit  5 Jahren  wendet  sich  der  Zog  der  krän- 
kelnden Reisenden  der  Ostköste  Siciliens  zn,  wo  ihnen 
Catania,  eine  schöne  Stadt  von  90000  Einwohnern, 
südlich  vom  Aetna  gelegen,  als  Ucberwinterongsstation 
dient,  wogegen  man  früher  gewöhnlich  das  an  der 
Nordküste  gelegene  Palermo  dazn  wählte.  Dieser  Um- 
schwung wurde  vor  Allem  durch  dio  im  J.  18<55  er- 
folgte Erbauung  des  Grando  Albergo  di  Catania  ermög- 
licht, welches  von  einem  Schweizer  geleitet  und  als 
ein  mustergültiges  Haus  empfohlen  wird.*)  Wenn 
sich  auch  vom  Standpunkte  des  Arztes  nichts  dagegen 
cinwenden  lässt,  wenn  ein  Kränkelnder  die  Monate 
November  und  April  in  Palermo  verleben  will,  so  ist 
doch  vom  Dezember  bis  Ende  März  Catania  unbedingt 
vorznzieben,  da  Palermo  den  Nordwinden  ausgesetzt, 
um  einige  Grade  kälter  ist.  Auch  geniesst  der  Cha- 
rakter der  Ein-  und  Umwohner  von  Catania  eines 
besseren  Rufes  als  jener  der  um  Palermo  gelegenen 
Ortschaften.  RAYKn  spricht  als  seine  Ueberzeugung 
aus,  dass  unter  allen  klimatischen  Heilstationen  Eu- 
ropas Catania  weitaus  den  Vorzug  verdient,  da  es  sich 
den  Temperaturverkältnissen  Egyptens  am  meisten 
nähert.  Es  ist  dies  schon  aus  dem  Verhalten  der  Pflan- 
zenwelt zu  ersehen.  Dattel-  und  Fächerpalmen,  Juk- 
ken,  Aloes  und  Kaktus,  Magnolien,  Camellien,  Johan- 
nisbrodbäumc,  und  die  rosenrothe  Bekleidung  der 
Mauern  durch  die  mexikanische  Kletterpflanze  Bou- 
gainvillea fastuosa  entzücken  neben  andern  Naturschön- 
heiten , auf  die  hier  nicht  näher  cingcgangen  werden 
kann,  das  Auge.  Südseitig  gelegene  Zimmer  bleiben 
im  Winter  stets  hinreichend  temperirt,  um  bei  warmer 
Bekleidung  tagüber  und  bei  guter  Bedeckung  Nachts 
das  Heizen  entbehren  zu  können.  Auch  können  einige 
Zimmer  des  genannten  Hotels  geheizt  werden.  Die 
Frühlingsflora  tritt  mit  halbem  Februar  ein.  R.  giebt 
nach  Prof.  Boltshausf.r  mehrere  Witterungstabellen, 
denen  aber  nur  eine  dreijährige  Beobachtungs-Serie 
zn  Grunde  liegt.  Ref.  wird  daraus  nur  Weniges  her- 
vorheben. Mittler  Barometer,  auf  den  Meeresspiegel 
reducirt  763,1  Millim.  Mittle  Jahreswärme  18,5  C. 
(4°  geringer  als  die  von  Cairo).  Mittl.  Therm.  Oct. 
20,1,  Nov.  15,6,  Dez.  11,8,  Jan.  10,8,  Febr.  11,8, 
März  12,9,  April  15,5.  Absolut  tiefste  Jahrestempera- 
tur 1867  3,2  (oder  3,8?),  1868  4,6,  1869  0,3,  Winter- 
temp.  3,5  niedriger  als  zu  Cairo.  Luft  feucht,  oft  be- 
wegt. NW.  und  W. -Strömungen  im  Winter  häufig. 
Jährliche  Regenmengen  in  den  3 Jahren  70,  191,  242 
Centimeter.  Himmel:  wolkenlose  Tage  228,  bewölkte 
99,  Regentage  39  im  Jahre.  Man  darf  nicht  vergessen, 
warme  Kleider  mitzunehmen  (49). 

„Für  einen  längcrn  Aufenthalt  in  Sizilien  bieten 
indess  nicht  alle  Punkte  gleiche  Vortbeile  dar.  Wäh- 
rend in  Palermo  im  Winter  der  Himmel  oft  acht  bis 
vierzehn  Tage  nacheinander  bewölkt  ist,  Nebel,  Regen 


*)  Der  Eigenthümer  dieses  nicht  mit  dem  Albergo 
grande  centrale  zu  verwechselnden  Hauses  heisst  Wer- 
denberg Als  Arzt  lobt  der  Verf.  den  Prof.  Tomaselli. 
Man  reise  nicht  später  als  Anfangs  November  hin-  Die 
Reise  geht  am  besten  über  Neapel,  von  wo  man  in  16 
bis  18  Stunden  Messina  erreichen  kann. 


und  Windstösse  sehr  häufig  sind : während  in  Messina 
fast  ununterbrochene  Luftzüge  eine  für  die  dortige  Ge- 
gend sehr  fühlbare  Kälte  verursachen,  so  ist  dagegen 
in  dem  anmuthigen,  sonnigen  und  durch  den  Etna  vor 
den  rauhen  Nordwinden  ganz  beschützten  Catania 
das  Klima  ungemein  milder,  die  unbewölkten  Tage 
viel  zahlreicher  und  dio  Temperatur-Veräuderungen 
weniger  fühlbar.  Diese  günstigen  klimatologischen 
Conditiouen,  die  bezaubernde  Lage  auf  einem  durch 
wiederholte  Lavaströmo  verschiedenartig  über  das 
Meeresufer  erhöhten  Boden,  die  regelmässigen  breiten 
Strassen,  die  geräumigen  Plätze,  die  vielen  schönen 
Kirchen  und  Paläste  haben  dieser  Stadt  seit  langem 
den  Beinamen  „La  Bella"  verdient,  und  heutzutage 
ist  sie  dieser  Ehre  um  so  würdiger,  als  sie  seit  einigen 
Jahren  sich  sehr  verschönert  bat,  und  jetzt  der  Fremde 
in  dem  Grande  Albergo  di  Catania  alle  nur 
möglichen  Bequemlichkeiten  eines  deutschen  Hotels 
findet.“  (47.) 

Tacchini’s  ausführliche  Arbeit  über  das  Klima 
Palermos  (48)  beruht  auf  langjährigen  Beobachtun- 
gen, die  theils  77  Jahre  fortgesetzt  wurden  und  bringt 
viele  tabellarische  Aufstellungen.  Der  wichtigste  Um- 
stand, welcher  hervorzuheben  ist,  bleibt  die  grössere 
Constanz  der  Temperatur  im  Vergleich  mit  andern 
Städten  Italiens.  Viele  glauben,  dio  Hitzo  sei  dort 
unerträglich,  während  die  Beobachtung  zeigt,  dass  im 
Mai  -Juli  dio  Durchschnittswärme  zu  Verona  und  Mo- 
dena höher  ist,  und  nur  im  August  und  September  zu 
Palermo  grösser  ist.  Die  grosse  Gleichmässigkeit  der 
Temperatur  erhellt  aus  den  täglichen  Schwankungen, 
die  gegen  andere  Städte  sehr  gering  und  selbst  in  Ca- 
tania viel  grösser  sind.  Besonders  zeigt  der  Winter 
eine  grosso  Gleichmässigkeit,  danach  der  Sommer. 
Die  Beobachtungen,  welche  über  alle  übrige  klima- 
tische Einflüsse,  selbst  das  Ozon  und  die  Verdunst- 
ungsmenge nicht  ausgenommen  mitgctheilt  werden, 
sind  den  Schriftstellern  über  Klimatologie  zur  Beach- 
tung zu  empfehlen. 


Nachtrag. 

I)  I.orhmann,  Om  H«lbr*delü«a  anstalttr  paa  Köjfieldct  Norak 
Mag.  for  Llgevidenak.  K.  3.  Bd.  1.  8.  334.  — 3)  Botet,  W, 
Om  Kanatorier  paa  Doyre.  Ibidem.  K.  3.  Bd.  24.  Foib.  8.  186. 

In  Uebereinstimmung  mit  den  bekannten  neueren 
Erfahrungen  empfohlen  beide  Verfasser  die  Hochge- 
birge Norwegens  als  Curorte  namentlich  für  Brust- 
kranke. Die  grössere  Länge  des  Tages  und  die  Kürze 
der  Nacht  würden  vermeintlich  diese  Gegenden  beson- 
ders geeignet  dazu  machen  im  Vergleiche  mit  den 
Hochgebirgen  Südeuropas;  die  genannten  Momente 
zeigen  z.  B.  ihren  Einfluss  bei  dom  schnellen  Wacbs- 
thume  und  Reifen  des  Kornes.  Die  Hochgebirge  in 
Norwegen  bilden  grössere  zusammenhängende  Plateaus, 
wodurch  gewiss  wesentliche  klimatische  Eigentüm- 
lichkeiten bedingt  werden;  im  Winter  ist  es  sogar 
milder  auf  den  Hochgebirgen  als  in  den  Thälern 
Struma  und  Crctinismus  sind  seltener  in  den  norwe- 
gischen Thälern  als  in  den  südeuropäischen. 

<1.  C.  Lrbiuann. 


Digitized  by  Google 


LKRSCH,  KLIMA TOTHKRAPIE  UND  BALNEOTHERAPIE. 


395 


II.  Balneotherapie. 


Brunnen-  und  Badecuren,  Kaltwassercuren,  naturwissen- 
scbaftlich-medicinische  Hydrologie  überhaupt.*) 

Zeitschriften:  I)  Kisch,  E.  H. . Jahrbuch  für  Balneologie, 
Hydrologie  und  Klimatologie.  2 Bände,  beido  Jahrg.  1871  be- 
zeirhnet.  I.  222  SS.  II.  (1872  erschienen)  232  SS.  (Gut  gehalten.) 
— 2)  Nentwig,  Deutsche  Bailexeitung.  15.  Jahrg.  Frankf  a.  M. 
1872  vergrössert  unter  anderm  Titel.  — 3(  Hirse  hfeld.  Der 
Cursalon.  Erstes  deutsch  - Ssterr.  Organ  für  europ.  Curorte  etc. 
5.  Jahrg.  1 mal  wöch.  — 4)  Fleckles,  F.  jun.,  Der  Sprudel. 
Allgemeines  Deutsches  Bade -Journal.  3.  Jahrg.  Carlsbad.  — 5) 
Robert,  Revue  d’hjrdrologie  mädlcale  franfaise  et  ätrangire.  14. 
anuie.  — (Ob  Gatette  des  eaux  und  Monde  thermal  noch  er- 
scheinen, ist  mir  unbekannt.  Die  Annalcs  de  ia  «oci<Ste  d’hydrol. 
de  Paris  haben  Jahr  1871  und  1872  au  einem  Bando  comblnlrt, 
worüber  im  nichsten  Jahresberichte  ) 

Schriften  über  die  Mineralquellen  einzelner  Ländor 
od e r La n de t r i ehe.  Reiseberichte. 

6)  Biefel,  R.,  Vergleichende  Bemerkungen  über  die  Bä ler  Schle- 
siens uud  die  Taunnsbäder,  in  Abh.  d.  Schics.  Ges.  für 
Tat.  Kultur  I8G9-70,  Ul,  auch  In  J.  f.  Balneol.  II.  - 7)  R., 
Die  Kurorte  8telermarks  im  Jahre  1870.  in  J.  f.  Baln. 
II-  — 8)  PI.,  Bilder  und  Kurorte  io  W e 1 s ch -TI  r ol , In:  Baln. 
Ztg.  No.  460.  — 9)  Meyer-Ahrens,  Ergebnisse  meiner  bal- 
neologischen  Reise  Im  J.  1870,  nebst  einer  Ueberslcht  über  die 


*)  Anmerkung.  Auch  In  diesem  Berichte  sind  alle  Temperatur- 
Angaben  als  Celsius-Grade  zu  verstehen. 


Leistungen  auf  dem  Gebiet  dor  sc  h weizerischcn  Balnongraphle 
Im  J.  1870;  In:  Prag.  VlertelJ.  2,  3 , 4.,  Bd.  des  J 1871.  (Botr. 
Kainzenbad,  Brennerbad,  Gas  lein,  Hallein,  Salz- 
bur g.Jsoh),  Reichenbalt,  Heustrlcb,Goldach,Piderls, 

Baden  und  Sch  intz  nach.  Sehr  genaue  Nachrichten  über  die 
neuesten  Zustände  dieser  Bäder  und  ihre  Literatur.)  — 10) 
Roturean,  Parallele  entro  Ies  principales  eaux  min.  et  ther- 
males de  l'Allemagne  de  Nord  et  de  la  France,  in  Gar. 
hebd.  No.  32  - 36.  (Mit  politischen  Nebenabsichten  geschrieben. 
Sehr  geeignot,  die  Unterschiede  der  nebcneinandergeatollten 
Deutschen  und  Französischen  Bäder  hetvorzubeben.)  — 11) 
Robert,  Dss  eaux  minerales  d'Alsace,  der  causes  de  leur 
dicadence  et  de«  moyons  de  Ies  rehabiliter . In  Rev  d'hydrol. 
No.  2.  (Alter  Artikel  aus  Gaz.  mid.  de  Strasb.  1854  reproducirt.) 
— 12)  Fauconneau-Dufreane,  Ueber  die  Thermnlstatlunen 
Royat,  Mont-Doro,  St.  Nectalre  und  Vichy,  In  L'Un. 
88,  90,  91.  — 13)  U I ler s p e rge r,  Die  Schwcfelwässer  Spa- 
niens in  Jahrb.  f.  Baln.  II.,  79—81.  - 14)  Jimenez  y 

Sanchez,  Patr.,  Uebor  raedic.  Hydrologie  Im  Allgemeinen  und 
in  Spanien  insbes.,  in  El  Slglo  med.  931.  Oct.  — 15)  Ziel- 
enlewski, Bemerkungen  über  die  Entwickelung  der  wichtigeren 
polnischen  ßrunncnanstalten  in  den  letzten  Jahren,  in  Jahrb. 
f.  Baln.  II,  1 — 33.  (Aeussorst  flcizslgc  Arbeit  über  diese  in  neuerer 
Zelt  so  sehr  emporgekommenen  Wässer.  Dio  Analysen  werden  mitgo- 
theilt;  Sie  sind  alle  vor  1871  gemacht.)  — 16)  8 1 o 1 1 a- S a w I c k i , 
I.es  oaux  mineraler  cn  Pologne.  Tb&sc.  Strasb.  1670,  56  p. 
(Auch  sehr  beaebtenawerth.)  — 17»  Loehmann,  Uober  Kur- 
anstalten im  norwegischen  Hochlande,  in  Xorsk  Mag.  3 R. 
I,  8,  p.  324. 


A.  Naturwissenschaftliche  and  technische  Hydrologie. 


I.  Hydro-Pbysik  und  Hydro-Technik. 

18)  Hirschfeld,  J.,  Ursache  der  hühern  Temperatur  der  warroeu 
und  heissen  Quellen,  in  Wien.  med.  Presse  XII  19.  — 19)  M ei- 
nt eko,  Die  heissen  Quellen  Islands,  in  dessen  Island  und 
seine  Bewohner.  — 20)  Mialhe,  Rapport  tur  ramenagement  des 
eaux  de  Ha  mm  am  Melouan,  im  Bull,  de  l'Acad.  de  M.  vol. 
36.  (Wegen  Ungesundheit  der  Gegend  sind  bisher  alle  Versuche 
zur  Benutzung  dieser  Therme  gescheitert.  Man  hat  projicirt,  sie 
1,5  — 3,  oder  gar  7 Kilom.  weit  fortzuleiten.) 

II.  Chemie. 

21)  Instruction  für  die  ...  unter  Prof.  Dr.  Bunten  ausgeführte 
Untersuchung  der  Badischen  Mineralwässer  in  Fresenius 
Ztschr.  f.  anal.  Chem.  X.  (Die  schon  bekannt  gewordenen  Ana- 
lysen der  Badischen  Quellen,  namentlich  auch  jener  von  Baden, 
sind  hier  alle  mitgethellt,  theils  nach  neuen  Prineipien  combinlrt.) 
— 22)  Henry,  O.,  Quelques  rtflexlon9  au  sujet  de  l'aualyse 
chimique  des  eaux  minerales  naturelles.  4 p.  Paris.  — 23) 
Glänard,  A.,  De  l'hydrocalimätrie  ou  möthnde  nouvolle  d'ana- 
iyte  des  eaux  minäralet  dites  hicarbonatees.  Lyon.  — 24)  r.  Go- 
rnp-Besanet,  Ueb<-r  dolomitische  Quellen  des  Frankenjura, 
in  Annal.  d.  Chem.  u.  Pharm.  VI II.  Suppl.  2.  — 25)  Tempie, 
R , Ueber  die  sogenannten  Sods-8een  in  Ungarn',  in  D.  ßade- 
Ztg.  No.  489.  (Man  gewinnt  daraus  Jährlich  8—9000  Centner 
völlig  reine  8oda,  welche  fast  ausschliesslich  aur  Bereitung  der 
Debrecziner  8eife  benutzt  wird.) 

Analysen  einzelner  Wässer. 

(Alle  Analysen  sind  hier  auf  10  000  Thello  Wasser 
bezogen.) 

26)  Beochi,  K.,  Acqua  minerale  ferromaoganesifera  analizzata. 
16  p.  Firenze.  — 27)  Blalo,  G.,  in  Gazz.  chlm.  ital.  I.  322. 


(Untersuchung  eines  Min. -Wassers  im  Venetianischen.)  — 28} 
Gossart,  Ueber  eine  noue  Schwefelquelle  im  Dep.  Pas  de 
Calais,  in  Jonrn.  Pbarm.  Chem.  XI,  292.  — 29)  Chevaltier, 
Rapport  nur  l'eau  d'  AI  legre  (Garil)  in  Bull,  de  l'Acad.  de  Mid. 
vol.  35.,  683,  aoüt-  — 30)  Ueber  eine  Schwefelquelle  von  Florida, 
wenige  Meilen  von  Amsterdam,  In  Amcric.  Chem.  N.  8.  I., 
300.  — 31)  Chevallier,  Rapport  sur  l'eau  de  Bagneres  de 
Luehon  (Ht.  Garonno) . in  Bull,  de  l'Ac.  XXXVI.  (4  Kilom. 
von  B.  de  L.  zu  Pont-de-Kavi  entspringend.  Leichtes  Schwefel- 
wasser mit  1,30  festem  Gehalt,  0,009  8chwefel  • Prineip.  Die 
nüibigen  Nachrichten  über  Temperatur  etc.  fehlen.)  — 32)  Bran- 
denburg Im  Illerthal,  Corresp.  in  D.  Bade-Ztg.  465.  (Neuge- 
fasste Eisenquelle,  $ Std.  von  Bellonbrrg,  in  1 8td.  von  Ulm  zu 
erreichen.  Badeanstalt.  Analyse  unrichtig  und  unvollständig 
milgetbeilt.)  — 33)  Wallace  Young.  In  Ch.  News  XXIII,  113. 
Ueber  eine  Quelle  bei  Cathkln  bei  Rutberglen  , Bohu.  — 34) 
Fresenius,  Analyso  der  Kümer-Quelle  in  Bad  Ems.  Mit  1 
litb.  8ituat!onsplan.  20  88.  Wiesbaden.  — 35)  Derselbe,  Ana- 
lyse der  Augusta  - Quelle  Int  Bad  Ems.  In  Jahrb.  f.  Baln  aus 
Jabrb.  d.  Nass.  Ver.  f.  Naturk.  XXI— XXII.  — 36)  Boutigny, 
Etüde  sur  Ies  acides  creniquc  et  apocriuiquo  des  eaux  min.  de 
Forget-Ies-Eaux  (Seine  inf.)  Commissionsbericht  ln  Compt. 
rend.  73.  vol , No.  4.  (Die  dortigen  Quellen  enthalten  Eisen- 
oxydul als  Protocrenat;  ciu  lösliches,  den  Sauerstoff  stark  an- 
ziehendes Salz,  welches  selbst  im  Vacuum  oder  In  Stickstoff 
nicht  trocken  dargestellt  werden  kann.  Die  frische  Quelle  wird 
durch  Schwefelsäuro  nicht  gefärbt.)  — 37)  Henry.  O.,  (alni), 
Sur  l’eau  min.  de  Gnillon  (Doubs)  in  Bull,  de  l'Acud.  — 38) 
Gottlieb,  J„  Chem.  Analyse  des  Königsbruonens  su  Kost- 
rein  Itz  In  der  untern  8toiermark,  ln  Sitzungsber.  der  Wien. 
Ak.  1870,  III,  auch  als  Sep.-Abdr.  6 8.  — 39)  Diett,  Notiz 
über  die  Neufassung  der  Waldquolte  zu  Marionbad  und  die 
Neuanalyse  derselben,  in  D.  Kl.  No.  30.  — 40|  Gnrrcau,  L'eau 
min.  d'Hammam  Melouan  et  l'eau  de  la  mer  In  Gaz.  m.  de 
l'Alg.  No.  9.  (Dis  Thermalwazscr  und  das  Seewasser  haben  fast 
denselben  Gebalt  an  Chlornatrium,  26:27;  doch  hat  das  See- 
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wassor  mehr  Mat;n«»>a  und  8cbw*fcl*iure.)  — 41)  Chevalller, 
Rapport  aur  l'eau  do  Mitra  (Lot)  in  BulL  de  l'Ae.  de  Mid 
XXXVI.,  19.  (Geschmacklose«  Wasser  mit  7.13  festem  Gehalt, 
meist  Kalk,  Magnesia,  8chwefelsSure , Kohlensiure.  Mehl  eon- 
eeaslonirt.  Das  alte  Wasaer  dort  hat  53,8  Fettgehalt.)  — 42) 
Die  neue  Karlequelle  in  Nauheim,  in  J.  I.  Baln.  II.  - 421>) 
Das  kohlensänrehallige  Soolhad  zu  Nauheim  48  88.  m.  Taf.  1872. 
(Wegen  der  Analysen  hier  angeführt.)  — 43)  Baxlebuer,  Die 
liunyadi  Jinos  Biitcrsalzquelle  zu  Ofen,  32  88  Pest  und  mehrere 
Flugbl&'ter  übor  dieselbe.  Martin  ln  D.  Klln.  36  (Auszug).  — 
44)  G a r r I gnu,  Analyse  der  Chloruatrium  - und  Brom-Jodür- 
Wasser  ton  Salles,  ln  l'Un.  51.  — 45)  Kletzinsky,  Ell- 
sabethbad  Sangerberg  bei  Marienbad.  Rcf.  im  Cursalon  No.  20. 

4g)  Sangerberg  in  Böhmen,  ein  neu  entstehender  Kurort,  in 

J.  f.  Baln.  II.  — 47)  Reibenschuh,  Ant.  Frz.,  Analyse  der 
grill.  Meran'schen  Johannesquelle  und  der  Nebenquello  bei 
8tainz,  12 S8.  au»  Sitzungsber.  d.  K.  Ak.  d.  Wies.  — 43)  K Mn  g er, 
Bad  8 1 ebe  n im  Juli,  in  Bayr.  ärzll.  Int.  XVII I.  28.—  49)  Schmidt, 
C.,  Da«  aallnisehe  Schtrefelwasser  zu  Stolypin  io  Russland.  In 
J.  f.  Baln.  I.  — 50)  Lewla,  Mineralquelle  am  Susquehannaiiusse 
in  Phil,  mcd.  Rep.  XXV,  9,  181,  Aug. 

I.  An  Kohlensäure  arme  Wässer. 

a)  Ametal lischo  (indifferente)  Wässer. 

Das  Wasser  von  Neuhaus  bei  Cilii  wurde  1869 
von  Gottlikb  untersucht. 


Chlornatrium 0,0199 

Schwefels.  Natron  ....  0,OS.r)0 

r Kali  0,0471 

„ Kalk 0,0928 

Köhlens.  Magn 0,8192 

„ Kalk 1,7084 

„ Eisen 0,0016 

Phosphors.  Thonerde  . . 0,0026 


Festgehalt 2,8783 

CÜ2  balbgeb 1,1814 

„ ganz,  freie 0,6929. 


b)  Eisen wässer. 

Louisenquolle  bei  Polzin  in  Pommern,  nach 
Wkrner’s  Analyse  (2,  S.  482). 


Chlorkalium.  . . . 

0,3096 

Auch  Fluor 

spurweise 

Chlornatrium  . . . 

0,1491 

Die  Organ  - Substanzen  bo- 

Chlormagnes.  . . . 

0.0829 

standen  aus: 

Schwefels.  Kalk  . 

1,3984 

Quellsäure.  . . . 

. 0,3105 

Phosphors.  Natron 

0,0129 

Quellsatzsäuro  . 

. 0,2180 

Phosphors.  Kalk  . 

0,1137 

Huminsäure  . . . 

. 0,0382 

Kohlens.  Magn.  . 

0,3764 

Uumussäure  . . 

. 0,0203 

Kohlens.  Kalk  . . 

1,3984 

. Eisenoxy- 

dul  . . . 

1,3321! 

„ Mangano- 

xyd(?)  . . 

0,0073 

Thonorde  

0,2453 

Kieselsäure  .... 

0,3197 

Organisches  .... 

0,5870 

Summe 

6,3328. 

Ein  Eisenwasser  von  Neu-Schottland  enthielt  nach 
Dkwar  Chlorkalien  1,63,  Chlorcalc.  2,28,  Schwefels. 
Magn.  1,11,  kohlens.  Kalk  0,58,  kohlens.  Eisen  0,25, 
Thonerde  0,26,  Kiesels.  1,21  und  noch  C0.2  5,71  K.  Z. 
(Cbem.  Journ.) 


c)  Sch wefel wässer  und  Sulfatwässer.  *) 

Ein  schon  längere  Zeit  bekanntes  Schwefelwasser 
zu  Gl  ei  witz  in  Schlesien  wurde  von  Werner  untcr- 


sucht.  (2,  No.  481.) 

Chloruatrium 

0,056 

Schwefels.  Kali 

0,028 

„ Natron.  . . . 

0,012 

„ Magn  .... 

0,009 

„ Kalk 

1 ,234 

Schwefligsaurer  Kalk . . 

0,1211 

(Suspendirt?  L.) 

Schwefeleisen 

0,118! 

Kohlens.  Eisenoxyd  (sic) 

0,428 

Thonerdo  

1,857! 

Sehr  viel! 

Kieselsäure 

0329 

Extractivstoffe 

0,426 

Summe 

4,618 

Schwefelwasserstoff  . . . 

1,123.  Sehr  viel! 

Es  sollen  Bade-Einricbtungen  angelegt  werden. 

Eine  neue  Schwefelquelle  im  Depart.  Pas  de  Ca- 
lais enthält  nach  Gossart  (Journ.  Pharm.  Chem.  Xr, 
292),  Chlornatr.  11,05,  Chlormagn.  2,75,  Schwefels. 
Natr.12,58,  Schwefels.  Kali  0,81,  Schwefels.  Kalk  6,24, 
Schwefelcalc.  0,11  und  noch,  ausser  Spuren  von  Eisen, 
Harzctc.,  C.Cent.  in  10 Liter : N234,  C02  60,  SU  175. 
Es  ist  also  ein  starkes  Schwefel  wasserstoffwasser. 

Ein  viel  schwächeres  Schwefel- Wasser,  das  von 
Gnillou  (Doubs),  wurde  von  O.  Henry (37) untersucht. 
Es  entspringt  9 Kil.  von  Baume  lesDames  bei  Besamjon, 
und  giebt  35  bis  36  Kubikmeter  Wasser  täglich.  Er 
fand,  ausser  Spuren  von  Brom,  Eisen,  Phosphors.,  Sili- 
caten: Chlorkal.  0,01 , Chlornatr.  3,19,  Natron- und 
Kalksulfate  0,2,  Magn.  - Bicarb.  0,74,  Kalkbic.  1,81, 
Schwefelcalc.  0,154,  Organisches  0,3;  ausserdem  N 
0,02,  C02  0,11,  SU  0,0283  (Gewicht?). 

Bouis  (29)  untersachte  die  neue  St.  Pierre-Quelle 
von  Al  legre  (Gard.),  welche  hinter  der  grossen  Bade- 
Anstalt  entspringt.  Chlornatr.  0,22,  Schwefels.  Kalk 
17, (X),*  kobiensaur.  Magn.  3,17,  kohlens.  Kalk  0,5, 
Schwefelcalc.  0,36;  zusammen  21,25;  CO.,  1,86. 

Eine  Schwefelquelle  von  Florida  (30),  wenige 
Meilen  von  Amsterdam  (N.  Y ),  enthält  (Amcrik. 
Chem.  N.  S.  I.  300):  Chlornatr.  0,84,  schwefels.  Kali 
0,196,  untcrschwcfels.  Natr.  0,101,  Schwefelnatr.  0,284, 
Schwefcleisen  0,025,  Nalronbicarb.3,16,  Kalibic.  1,188, 
Magnesiabic.  0,996,  Kiesels.  0,113  Grm.  in  10  Liter, 
im  Ganzen  6,2,  ausserdem  SH  0,538  (C02  466  K.Z. 
in  10,000  Grains). 

Artesischer  Brunnen  zu  Rochefort  von  46"6  C. 
Wärme,  von  Ronx  analysirt.  (Chem.  Journ.) 


*)  Es  darf  bei  Erwähnung  von  Schwefelwässeru  hier 
wohl  eine  Bemerkung  reproducirt  werden,  welche  Rad- 
ziejewski  machte  in  einem  Aufsatze  (Virch.  Arch. 
53,370),  betitelt:  Die  giftigen  Wirkungen  des  Kohlen- 

oxysultids“:  „COS  ist  in  der  Natur  sehr  verbreitet  Die- 
ses Gas  giebt  dem  an  der  Quelle  geschöpften  Wasser 
kohlcnsäurcrcicher  Schwcfelwässer  seinen  Anfangs  süss- 
lichen  Geschmack  und  aromatischen  Geruch.“  Im  Her- 
kulcsbade  suchte  Schneider  vergebens  nach  diesem 
Gase  (155).  Ueber  dieses  und  andere  Schwefel  wässer 
siehe  unter  Chlorwässer. 
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Jodnatrium 

Bromnatrium 

Chlornatriura 

Chlorammonium  . . . . 
Chlormagnesium  . . . . 
Chlorcalcium  ...... 

Scbwefelsaures  Natron  . 
Schwefelsäure  Magn. . . 
Schwefelsaurer  Kalk  . . 
Zweif.  koblens.  Magn.  . 
Einf.  kohlens  Kalk  . . 
Zweif  kohl.  Eisenoxydul 
„ kohl.  Manganoxy- 

dul 

Arsens.  Eisenoxydul  . . 
Kieselsaures  Kali  . . . 
Kieselsäure  Tbonerde  . 
Organisches . . . . . . . 


0,0113 

0,0392 

7,7894 

0.096S 

0,3155 

0,1720 

25,5005 

4,6560 

18,0956 

0,2699 

1,1057 

0,5066 

0,0015 

0,0067 

0,0421 

0,0720 

0,0067 


Summe  58,6875 

SH Normal  0,0067 

N 171,1  CC.  ) 

CO  2 25,4  * ] . . . 0,0504 

Spez.  Gewicht 1,0053. 


Spur  Lithium,  Kupfer 
Phosphorsäure. 


t 


Die  sehr  in  Aufschwung  gekommene  Ilunyadi- 
Janos  Bittersalzquelle  zu  Ofen  (43),  wovon  schon 
im  vorigen  Jahre  eine  Analyse  mitgetbeilt  worden, 
wurde  noch  von  Knapp,  Molnar  und  Ui.kx  unter- 
sucht. Die  Analysen  der  beiden  Ersten  sind  auf 
10000  Grm.,  die  von  Ulf.x  auf  lOOOOCc. ohne  Angabe 
des  specifischen  Gewichtes  berechnet.  Es  fanden  sich 
folgende  Substanzen: 


Knapp 

Molnar 

ülex 

Cblornatrium 

13,050 

15,02 

16,761*) 

Schwefelaures  Natron  . 

159,148 

168,00 

179.273 

Schwefelsaures  Kali  . . 

0,849 

2,17 

1,577 

Schwefelsäure  Magnesia 

160,158 

179,30 

224,218 

Schwefelsaurer  Kalk . . 

15,122 

Kohlensaures  Natron  . 

7,960 

17,18 

11,662 

Kohlensaurer  Kalk  . . 

9,330 

9,86 

Eisenoxyd  und  Thonerde 

0,042 

0,11 

0,059 

Kieselsäure 

0,011 

0,12 

0,120 

Feste  Substanzen  . . . 

355,774 

391,76 

448,792 

Direct  bestimmt  .... 

357,490**) 

Kohlensäure 

5,226 

10,44 

Specifisches  Gewicht . . 

1,0332 

1,0364 

bei  21°  C. 

b.l7°C. 

*)  Noch  eine  Spur  Brom  oder  Jod. 

**)  Nicht  390,  wie  auf  einem  Blatte  steht. 

Diese  Bitter-  nnd  Glaubersalz-Quelle,  oder  viel- 
mehr Quellen  (es  sind  deren  3)  wurden  unweit  Ofen 
gefunden.  Molnar  fand  im  ersten  (1),  zweiten  oder 
neuen  (II),  dritten  (III)  Brunnen  in  10000  Cc. 


I. 

II. 

III. 

Chlor  . . 

9,088 

8,45 

10,28 

Schwefelsäure 

258,300 

262,42 

Sulfate  ... 

402,080 

469,42*) 

287,88 **) 

Magnesium  . 

35.933 

36,40 

36,99 

Feste  Stoffe  . 

394,99 

425,88*) 

477,8*4. 

Spez.  Gewicht 

1,0360 

1,0364. 

*)  Eine  dieser  beiden  Zahlen  muss  unrichtig  sein. 

*•)  Diese  Zahl  wird  bei  Schwefelsäure  stehen 
müssen 

J&brcvberlcht  der  geeemmieu  Medicio.  1B7I.  ltd.  I. 


Die  oben  angeführte  Analyse  von  Molnar  bezieht 
sich  also  auf  den  neuen  Brunnen  und  ohne  Zweifel 
gilt  dasselbe  von  der  Analyse  von  Ulex,  welche  mit 
einem  noch  viel  stärkeren  Wasser  ausgeführt  wurde. 
Die  Aufstellung  von  kohlensaurem  Natron  neben  Ma- 
gnesia- und  Kalk-Sulfaten  mögen  die  Chemiker  ver- 
antworten. 

Sbchknyi  theilte  eine  Analyse  Molnar’s  mit,  die 
sich  auf  ein  anderes  Wasser  in  Ofen  bezieht.  In 
10000  Grm. 


Cblornatrium  .... 

15,92 

Schwefels.  Natron  . 

150,07 

. Kali  . . 

1,20 

Schwefels.  Magnesia 

103,37 

„ Kalk  . . 

12,89 

Kohlens.  Magnesia 

1,25 

„ Kalk  . . 

1,35 

„ Eis.oxydul 

0,26 

Kieselsäure 

0,17 

Fester  Gehalt  . . . 

287,50 

Kohlensäure  .... 

2,86. 

d)Jod-,  Brom- nnd  Chlor-Wässer. 

Die  1870  entdeckte  Quelle  von  Krankenheil, 
welche  etwa  2000  K.M.  Wasser  jährlich  spendet,  wurde 
von  Werner  auf’s  Minutiöseste  untersucht  (161).  Ich 
habe  die  gegebenen  Zahlen,  welche  sich  auf  7680  zu 
beziehen  schienen,  auf  10000  gebracht. 


Chlornatrium 

4,0953 

Noch  Spuren 

Jodnatrium 

0,2044 

von  Brom,  Lith., 

Schwefels.  Natron 

0,1170 

Strontian , phos- 

* Kali 

0,1608 

phors.  Kalk,  Hu- 

» Thonerde  .... 

0,0001 

mussäure.  Quell- 

Phosphors.  Eisenoxyd  . . . 

0,00u3 

satesäure,  humins. 

2f.  kohlens.  Natron  .... 

3,9800 

Natron,  verschie- 

„ „ Magnesia . . . 

0,8320 

denen  Harzen  , 

„ » Kalk 

1,2060 

nicht  von  Chrom. 

„ „ Strontian . . . 

0,0003 

„ „ Eisenoxydul  . 

0,0017 

„ „ Manganoxydul 

0,0003 

Kiesels.  Natron 

0,3179 

„ Kali 

0,0008 

„ Thonerde 

0,0165 

Kieselsäure  ..... 

0,0819 

Fester  Gehalt 

11,02 

Verlust 

0,05 

Wenn  der  Jodgehalt  nicht  um’s  Zehnfache  zu 
hoch  angegeben  ist,  so  übertrifft  die  neue  Quelle  die 
alten  bedeutend  an  Jod. 


Schneider  hat  unter  Mitwirkung  von  KOttsdör- 
frr  die  Analyse  der  Quellen  des  Herkulesbades 
beendet  (15).  Einige  Bemerkungen  desselben  über 
die  bei  der  Bestimmung  der  Schwefelverbindungcn 
befolgte  Methode  sind  sehr  beachtenswerth.  Es  wur- 
den gefunden  in  Herkniesquelle  (I),  Karlsquelle  (II), 
Ludwigsquelle  (III),  Kaiserqnclle  (IV),  Ferdinands- 
quelle (V),  Franzensquelle  (VI) : 


51 
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L 1 

“•  1 

m. 

IV. 

V. 

VI. 

Chlorkalium 

1,05 

1,480 

6,261 

6,156 

4,321 

Chlornatrium 

19,00 

13,05  17,540  30,082 

31,161  39,295 

Cblorinagno- 

siuin  • . . 

0,i8 

0.17 

0,136 

0,294 

0,1  O 

0.275 

Chlorcalcium 

11,70 

8,14 

9,676  20,730 

21,367 

26,610 

Bromraagne- 

sium  .... 

— 

— 

0,075 

— 

— 

Jodmagne- 

sium  .... 

— 

— 

0,002 

— 

— 

Schwefels 

Kali  .... 

1,82 

1,77 

1,515 

0,348 

0,157 

0,021 

Schwefels. 

Kalk  ... 

0,48 

— 

— 

— 

— 

— — 

Schwefelcal- 

cium  .... 

— 

0,23 

0,243 

— 

0,614 

— 

Calciumsulf- 

hydrat  . . • 

— 

— 

— 

0,795 

0,605 

1,013 

Unlerschwef- 

ligs.  Natron 

— 

0,059 

0,172 

0,041 

0,047 

Kohlensaurer 

! 

Kalk  .... 

0,75 

| 0,62 

0,350 

— 

— 

0,143 

Kieselsäure 

0,39 

0,34 

0,432 

0,441 

0,443  0,531 

Feste  He- 

1 

! 

I 

1 . . 

stand)  heil 

34,32  25,37  31,508  59,123  60,719  72,256 

Spez  Gew.  . 

1,002  1,0016'  1,002 

1,0053 

1,0057' 1,0059 

Temp.  C°.  . 

56!  41,2 

i 

45 

56,6 

51,6 

j 42,2. 

Kohlensäure  wurde  in  der  Kaiserquelle  und  Eli- 
senquello  gar  nicht,  in  den  übrigen  Thermen  in  sehr 
geringer  Menge  gefunden.  Die  spontanen  Gase  be- 
stehen über  die  Hälfte  aus  Sumpfgas,  ausserdem  aus 
Stickstoff  und  wenig  Kohlensäure.  Andere  Thermen 
wurden  nur  auf  einzelne  Bestandthoile  untersucht. 

Die  Zusammensetzung  des  Wassers  von  Stolypin 
am  Bache  Kuschum  (Wolga- Gebiet),  welches  seit 
einigen  Jahren  stark  in  Aufnahme  ist,  ist  nach  C. 
Schmidt  (49)  folgende : 

Cblornatrium  ....  115,704 
Chlorlithium  ....  0,001 

Chlormagnesium  . . 16,521 

Chlorcalcium  . . . 28,322 

Brommagnesium  . . 0,248 

Jodmaguesium  . . . 0,001 

Schwefels  Kali  . . 0,876 

„ Natron  . 18,571 

„ Rubidion  0,046 

Phosphors.  Magn  . 0,002 

Köhlens.  Magn.  . . 1,075 

„ Eisen-  u 
Manganoxy- 
dul  . . . . 0,002 

Thonerdo 0,001 

Kiesel  säure 0.031 

Fester  Gehalt . . . . 181,401 
Kohlensäure  ....  0,780 

Schwefelwasserstoff.  0,273. 

Die  Soole  von  Aussee  (l)und  die  dortige  Mutter- 
lauge (II)  enthalten  nach  Hader: 


1 

II. 

Bromnatrium  . . . 

8 

Chlornatrium  . . . 

. 2445 

1663 

Chlormagnes.  . . . 

578 

Schwefels  Natron 

. 97 

321 

Kali  . 

. 92 

554 

. Kalk  . 

. 17 

Spur 

Salze 

3124 

Spez.  Gew 

1,266. 

8e«n-i«ser.Aoftly*en. 

51;  AI  min,  A.,  Huru  bör  «tt  drlk«w»ttem  godhet  bvilöintn«»  (rin 
MnltSr  »yopunkt?  etc.  Jemte  ett*  biliang:  Om  baftvattnens  be- 
akaffenhat  kring  Skandinavien  och  Spelabergen.  Afbandllng 
betont  med.  regnellaka  prlaet  den  4.  Oct.  1870.  (Der  Anhang 
dteaer  uugomeio  fleiavigeo  Prelaachrift  enthält  viele  8e»waaaer- 
Unterauchungen  hinaichtllch  dca  Geaantmt*  Gehaltea  an  featen 
Sabatanzen  oder  an  Chlor.) 


II.  Bauerwässer,  kalte  und  warme. 

a)  Sauerwässer  ohne  Natron-Bicarbonat. 

Der  Karlsbrnnnen  von  Nanheim  ergab  in  der 
Analyse  von  Uloth  (42)  ausser  Spuren  von  Lühion, 
Mangan,  Zink,  Arsensänre,  Salpetersäure  und  organ. 
Substanz : 

Chlorammonium  . . 0,113 

Chlorkalium  ...  . 0,726 

Chlornatrium  ....  98,600 
Chlorraagnesium  . . 2,040 
Chlorcalciutn  ....  10,575 
Brommagnesium.  . . 0,014 
Schwefels.  Kalk  . . . 2,277 
„ Strontian  0,087 

Köhlens.  Kalk.  . . . 6,608  . . 9,515  l R.  . 

„ Eisen  ...  0,110  ..  . 0,147  $ 

Phosphors.  Eisenoxy- 
dul   0,002 

Kieselsäure . . ■ • ■ ■ 0,087 

Festen  Gehalt  . . . 121,240 
CO  2 halbfreie  . . . 2,949  Spez.  G.  1,0089 

„ ganz  freie  . . 14,272.  Temp.  . 15°. 

Bisher  wurden  die  von  Will  mit  den  Quellen 
von  Nauheim  in  den  letzten  Jahren  vorgenommenen 
Analysen  noch  nirgend  vollständig  mitgethoilt.  Er 
fand  (nach  42b)  in  Friedrich-Wilhelrasquelle  (1), 
Grossem  Sprudel  (II),  Kleinem  Sprudel  oder  Gas- 
quelle (III),  Curbrunnen  (IV),  ausser  einer  Spur  Jod 
und  organischer  Substanz: 


I. 

II. 

in. 

IV. 

Chlorammonium  . . 

0,712 

0,550 

0,433 

0,371 

Chlorkal.  (Cäs.  Rub.) 

11,194 

4,974 

7,174 

5,270 

Chlorlithium 

0,536 

0.4921 

0,323 

0,267 

Chlornatrium  .... 

292,940 

218,245 

171,388 

154,215 

Chlormagnesium  . . 

5,255 

4,402 

3,682 

7,387 

Chlorcalcium  .... 

33,249 

17,000 

12,598 

10,349 

Brommagnes 

0,083 

0,060 

0,046 

0,063 

Schwefels.  Kalk  . . 

0,352 

0,347 

0,190 

0,238 

„ Strontian 

(Ba.) 

0,499 

0,390 

0,403 

0,324 

2 fach  kohlensauren 

IvaIIc 

26,012 

23,541 

21,473 

11,461 

2 fach  kohl.  Eisen- 

oxydul  

0,484 

0,383 

0,313 

0,262 

r - Mang- 

oxydul 

0,069 

0,065 

0,050 

0,080 

„ » Zink- 

oxyd  ! 

0,089 

0,104 

0,076 

0,070 

Arsens  Eisenoxydul. 

0,002 

0.004 

0,005 

0,002 

Phosphors. 

0,' '07 

0,005 

p 

0,003 

Kieselsäure 

0,213 

0,325 

0,190 

0,iS6 

Feste  Bestandtheilc 

353,573 

263,539 

211,663  186,935 

(Summe  richtige  . . 

371,696 

270,886 

218,344 

190,54$ 

L) 

prftip  CO  

10,074 

12,634 

14,136 

19,622 

Temperatur  C°  . . . 

35,3 

31,6 

27,6 

21,4 

Spec  Gew.  . . * . . 

1,0276 

1,0209 

| 1,0168 

1,0147, 
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Bromeis  hatte  froher  für  I 406,  für  II  286,  für  III 
241  feste  Bestandtheile  mit  den  Bicarbonaten  gefun- 
den. Diese  3 Quellen  sind  im  Salzgehalte  also  etwas 
gefallen. 

Die  mit  mehreren  Fehlern  von  B.  mitgethciltcn 
Analysen  des  Curbrunnens  (I)  und  der  Karlsquelle  (II) 
(J.  f.  Baln.  II),  jene  im  chem.  Laboratorium  zu  Gies- 
sen, diese  von  Uloth  analysirt,  übergehe  ich,  zumal 
die  Analyse  der  Karlsquelle  in  ganz  andern,  höheren 
Zahlen  gegeben  ist. 

In  der  18°8  warmen  Ludwigsqnelle  fand  Will 


Chlornatrium  ....  3,411 

Chlorlithium  ....  0,012 

Schwefels  Kalk  . . 0,288 

Doppeltkohl  Natron- 

Magnesia 1,720 

Dopp.  kohl- Magnesia  1,136 
„ „ Kalk  . . 3,692 

* „ Eisenoxydul  0,010 

Kieselsäure 0,121 

Summe 10,390 

Abdampfrückstand  . 8,767 

Freie  Kohlensäure  . 12,345 


Maxbrunnen  zuKissingen  von  Heckenlaübr 
(1869)  analysirt  (157). 

Cblorkalium  . . 3,760  Spuren  von  Brom,  Jod,  Bor, 

„ lithium . . 0,007  Thonerde,  Mang.,  Organ. 

„ natrium  . 23,160 
„ maguesium  1,080 
Salpeters.  Natron  0,772 
Schwefels.  Magn.  2,002 
„ Kalk.  1.902 
Phosphors.  Kalk  0,050 
Kobleus.  Magn  . 0,684 
„ Kalk  . 5,652 
„ Eisenoxdl  0,024 
Kieselsäure  . . . 0,034 
Ammoniak  ....  0,030 

Fester  Gehalt  . 39,157  (im  Referate  unrichtig). 

(CO  * 52,49  Kub  -Z.  in  10000  Gran.) 

Auch  der  Soolsprudel  (I.)  und  die  Sohönborn- 
quelle  (II.)  von  Kissing en  wurden  von  Hkckkn- 
laukr  (157)  untersucht.  Die  Vergleichung  beider 
Qnellen  wird  aber  erschwert  durch  die  ungleiche 
Combinationswcise  in  diesen  Analysen.  Er  fand  in 
beiden  Quellen  unwägbare  Mengen  von  Bor,  Fluor, 
Thonerde,  Mangan,  Kupfer,  Zink,  in  I.  von  Arsen- 
sänre,  Salpetersäure  und  Ammon.,  in  II.  von  Strontian. 


In  10000: 

I 

II 

Jodnatrium  

— 

0,0008 

Bromnatrium 

0,097 

0,111 

Cblornatrium 

105,530 

115,663 

Chlorkalium 

2,508 

— 

Cbloriithium  . . . . . 

0,204 

0,245 

Schwefelsaur.  Kali  . . . 

— 

3,162 

Magnesia 

9,043 

14,520 

Kalk  . . 

8,560 

3,284 

Phospborsauren  Kalk  . . 

0,047 

0.072 

Kohlensaur.  Kalk  . . . 

13,045 

18.302 

Magnesia 

0,323 

0,373 

Eisenoxydul  . 

0,339 

0,487 

Manganoxydul 

— 

0.019 

Arsensauren  Kalk  . . . 

— 

0,0016 

Kieselsäure  ..... 

0,105 

0,132 

Fester  Gebalt 

143,11 

156,37 

Temperatur 

1S°,12  C. 

20°, 4 C. 

Spec.  Gew. 

1,0112 

(Die  freie  CO*  wird  nur  in  Form  von  Kubik-Zollen 
mitgetheilt:  bei  I.  53  K.-Z.,  bei  II.  46,9  K.-Z.  auf 
10000  Gran  Wasser.) 


b)  Sauerwässer  mit  Natron- Bicarbonat. 

Es  wird  die  von  Klktzinsky  ausgeführte  Analyse 
eines  der  Sangerberger  Sauerwässer,  des  Zech- 
säuerlings,  mitgetheilt  (No.  1,  II.).  Sangerberg,  als 
„Benjamin  der  böhmischen  Curorte“  bezeichnet,  liegt 
bei  Marienbad  am  Fusse  des  3000  F.  hohen  Kaiser- 
waldes. Es  besteht  schon  eine  Badc-Anstalt  da. 


Cblornatrium  0,0850 
Schwefels.  Kali  0,0710 
Natron  0,9200 
Phosphorsäure  0,0520 
Salpetorsaurcs 
Ammon.  . . 0,0016 
Köhlens.  Natron  0,4240  ( gleiche 
Magn.  0,4240  I Zshlen 
Kalk  3,0060 
Eisen- 

oxydul  . . . 0,9965  ! 

Kohlensaures 
Manganoxydul  0,0110 
Kieselsäure  . . 0,4520 
Thonerde  . . . 0,0412 
Organisches  . . 0,0105 
Summe  6,4948 
Direct  bestimmt  6,1848 
CO,  freie  25.87. 

Spec.  Gew.  1,0013 
Temperatur  5°,25C. ! 

In  Schwalbach  wurden  2 neue  Quellen,  Reser- 


voirquelie  (I.)  nnd  Leitgrabenquello  (II.),  bei  Erneue' 


rung  der  Reservoirs  gefunden 

und  von 

Fresenius 

analysirt. 

I. 

II. 

Chlornatrium 

0,097 

0,125 

Schwefclsaures  Kali  . . . 

0,124 

0,146 

Natron  . . 

0,144 

0,060 

Kohlcnsaures  Natron  . ’. 

0,599 

0.780 

Magnesia  • . 

1,949 

2,320 

Kalk  . . - 

3,689 

3,344 

Eisenoxydul  . 

0,375 

0.5  tO 

Manganoxydul 

0,061 

0,060 

Kieselsäure  

0,422 

0,430 

Feste  Theile 

7,460 

7,795 

Ganz  freie  CO* 

21,959 

halb 

3,133. 

Spuren  von  Fluor,  Jod, 
Brom,  Schwefel,  Bor, 
Arsen,  Antimon,  Thal- 
lium, Ind. , wogegen 
Stront.,  Rubid.,  Cacs., 
Baryum  nicht  zu  fin- 
den waren.  (Cursalou 
No.  20.) 


Die  vonRKiBKKSCHUH  (47)analysirte  Johannes- 
quelle bei  Stainz,  auchStainz-Teufenbachcr  Säuer- 
ling genannt,  13”  warm,  ergab,  ausser  unwägbaren 
Mengen  von  Mangan,  Baryt,  Strontian: 


Jodkalium 0,0014 

Chlorkalium 0,4370 

Cblornatrium  2,3516 

Schwefelsaures  Kali.  . 0,0120 

Köhlens.  Natron  ....  2,1087 

„ Litbion  . . . 0,0296 

„ Magn 1,4420 

„ Kalk 8,2170 

„ Eisenoxdl.  . . 0,1485 

Phosphors  Thon.  . . . 0,0269 

Kicselsäuro 0,9566 

Festen  Gehalt 15,7313 

COs  halbgeb 4,4266 

„ ganz  frei 14,2814. 


Ammoniak  u „Schwe- 
felsäure'* (soll  wohl 
Salpetersäure  heissen) 
fehlen. 


Spez  Gew.  1,00206 

51  * 
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Wird  als  Unicnm  unter  den  Mineralquellen  be- 
zeichnet; mit  ihr  ist  jedoch  die  Jnselquelle  von  Mal- 
raedy, welche  jüngst  untersucht  wurde  und  deren 
Analyse  ich  hier  nach  schriftlicher  Mittheilung  wieder- 
gebo,  sehr  verwandt;  jedoch  ist  hier  der  Eisen-Gehalt 
stärker. 

Nach  Dr.  Al.  Classen  sind  in  10,000  Gramm 
dieses  Sauerwassers  enthalten  (zufolge  schriftlicher 
Mittheilnng): 


Chlornatrium 0,4491 

Schwefelsäure«  Kali . . 0,0664  In  unwägbarer  Menge 
Schwefels.  Natron  . . . 0,6740  sind  vorhanden : 
Salpeters.  Natron  . . . 0,0002  Jod,  Brom,  Arsen. 
Phosphors.  Thonerde  . 0,0006 

Kieselsäure 0,1110 

2facb  kohlens. Ammoniak  0,0018 
„ kohleus.  Natron  . 0,9544 

„ kohlens  Magnesia  2,4532 

„ kohlens.  Kalk  . . 12,2694 

„ kohlens.  Baryt  . 0,0006 

„ kohlens.  Stroutian  0,0004 
„ kohlensaures  Ei- 
senoxydul . . 0,6650 
„ koblensauresMan- 

ganoxydul  . . 0,1443 


Summe  der  festen  Be- 

standtheile  . . . 17,7904 
Freie  Kohlensäure  . . 20,3480 

Gesammtgehalt  ....  38,3384. 


Die  1869  neu  gefasste  7°5  C. 

warme  Quelle  der 

Trinkhalle  zu  Fideris  wurde 

von  B o 1 1 e y ana- 

lysirt  (9) 

Chlorkaliuni  

. 0,088 

Schwefelsaur.  Kali  . . . . 

. 1,096 

Kohleusaur.  Kali 

. 0,035 

„ Natron.  . . . 

. 5,821 

» Magn 

. 0,727 

„ Kalk  . . . . 

. 6,510 

* Eisenoxydul 

. 0,073 

Tbonerde  . . 

. 0,010 

Kieselsäure 

. 0,030 

Organisches  . 

. 0.500 

Feste  Theile 

. 14,890 

Kohlensäure  

. 27,135  darin 

halbgeb.  Kohlensäure  . . . 

. 21,433.*) 

*)  Muss  wohl  ganz  freie  CO,  heissen. 


Die  Waldquelle  zu  Marienbad  (39)  zeigte  sich 
sehr  geschwächt  und  bedurfte  einer  Neufassung,  nach 
deren  Vollendung  das  Wasser  zu  Innsbruck  analysirt 
wurde.  Temperatur  8°2  C.  Menge  220,56  Liter 
stündlich. 


Chlomatrium 3.917 

Schwefelsaur.  Kali 1,015 

„ Natron  ....  12,131 

Kohlensaur.  Natron  ....  7,766 

„ Magnesia  . . 3,054 

, Kalk 2,476 

„ Eisenoxydul  . 0,168 

„ Manganoxydul  0,015 

Kieselsäure 3,832 

Organ.  Substanzen  ....  Spur 


Fester  Gehalt.  .......  34,375 

halbgeb.  CO, 5,982 

ganz  freie  '.  22,920 


Durch  die  neue  Fassung  ist  der  Quelle  die  hohe 
Summe  der  festen  Bestandtheile  erhalten  nnd  der 
frühere  Reichthum  an  Kohlensäure  wiedergegeben 
worden.  In  zur  Versendung  lange  Zeit  lagernden 
Flaschen  war  der  Gesammtgehalt  an  Kohlensäure  bis 
auf  ein  Minimum  erhalten. 

Die  Römerquelle  von  Ems,  96  M.  von  der 
Neuen  Quelle  in  den  Anlagen  vor  dom  neuen  Bade- 
hause entspringend,  44,5°  warm,  wurde  1870  von 
Fresknids  (34)  untersucht.  Er  fand,  ausser  Spuren 
von  Bors.,  Fluor,  Cäsium,  Rubidium  und  Stickstoff: 


Jodnatrium 

0,0005 

Bromnatrium  . . . . 

0,0031 

Chlomatrium  . . . . 

10,7917 

Schwefels.  Kali  . . . 

0,4744 

„ Natron  . . 

0,2206 

Phosphors.  Natron  . 

0,0030 

„ Tbonerde 

0,0012 

Bicarbonate : 

Kohlens.  Natron . . . 

15,3733 

21,7547 

„ Lithion  . . 

0,0178 

0,0284 

„ Ammon  . . 

0,0561 

0,0819 

„ Magn.  . . . 

1,3549 

2,0646 

„ Kalk  . . . 

1,5362 

2,2121 

* Baryt  . . . 

0,0069 

0,0084 

„ Stroutian  . 

0,0080 

0,0104 

„ Eiseuoydl  . 

0,0306 

0,0422 

„ Mang,  oxydl 

0,0021 

0,0029 

Kieselsäure  .... 

0,4965 

Fester  Gehalt  .... 

30,377. 

CO2  halbgcb 

7,820. 

Summa 38,197. 

CO a ganz  freie  , . . 8,859. 


Diese  in  Temperatur  und  Kohlensäure-Gehalt  dem 
Kesselbrunnen  sehr  nahe  stehende  Quelle  übertrifft  die 
andern  im  Salzgehalte,  namentlich  was  Chlornatrium, 
kohlens.  Natron  und  Eisen  betrifft.  Durch  das  Höher- 
legen des  Lahnspiegels  ist  übrigens  der  Gehalt  aller 
Emser  Thermen  gestiegen. 

Das  an  Natron- Carbonat  reiche  Wasser  der  12°  C. 
warmen,  57^  F.  tiefen  Bohrquelle,  des  Königsbrunnens 
von  Kostreinitz  (38)  untersuchte  Gottlikb  (1870). 


Jodnatrium 

0,0237 

Chlomatrium 

2,6608 

Schwefels.  Natron  . . 

0,4270 

Unwägbar: 

, Kali  .... 

0,4403 

Phosphors., 

Salpeters.  Natron  . . 

0,1522 

Brom.,  Mang 

Phosphors  Thonerde . 

0,0213 

Kohleus.  Natron  . . . 

49,4531 

„ Lithion  . . . 

0,0607 

> 

. Magn.  . . . 

5,8769 

j 

, Kalk  .... 

3,4203 

J 

„ Strontian  . . 

0,0249 

i 

» Baryt..  . . . 

0,0325 

, Eisen  .... 

0,0150 

Kieselsäure 

0,1683 

Feste  Theile  .... 

62,7773 

CO j halbgeb 

25,1686 

, freie  

28,0176 

Spez.  Gew 

1,0075. 

l 

Eine  Quelle  bei  Cathkin  bei  Rutherglen,  Bohu, 
enthält  nach  Wallach  Young  (Chem.  News  23), 
Chlornatrium  4,6,  Schwefels.  Spur,  Natron  bicarb. 
60,16!,  Magnesia  bic.  1,47,  Kalk  bic.  3,28, Kiesels. 0,57: 
Eis.  u.  Thon.  Spar. 
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III.  Könstlicho  Mineralwässer.  Moorerde. 

52)  Richter,  11.  E.,  Zur  Jubelfeier  der  8truve'echen  Mlnertl- 
waster-Anitalteo.  Dem  Andenken  von  F.  A.  Btruve  gewidmet. 
SO  88.  mit  Tabellen.  — 5S)  Hireeh.  Die  Fabrikation  der  kunat- 
lirhen  Mineralwässer  und  amlerer  roouaeirender  Getränke.  4. 
Hit  SS  Holiacho.  — 54)  Weise,  Die  Darstellung  künstlicher 
Miner  .Iwässer.  61  88.  — 55)  Ferrmli,  Die  aqna  humlnica, 
ein  neueres  Eisenpräparat  inD.KIIn.  120.  — 56)  T bom  m e re  t • 
041  ia,  Ueber  das  Sulphohyrtrar  des  Schwefels.  Natrons  (?)  und 
dessen  Anwendung  aur  Bereitung  künstlicher  8chwefelwässer  ln 
l'Un.  101. 

Da  lange  Zeit  keine  Schrift  mehr  über  die  Struvk’- 
schen  Nachbildungen  der  Mineralwässer  erschienen 
ist,  hat  das  genannte  Werkchen  von  Richter  (52)  um 
so  grösseres  Interesse.  Es  ist  zwar  nicht  zu  verkennen 
und  verdient  einen  offenen  Tadel,  dass  die  St  ruvo’schen 
Anstalten  in  einer  viel  zu  conservativen  Weise  an  den 
alten  Analysen  festhalten,  wonach  sie  Jahrzehnte  ge- 
arbeitet haben,  z.  B.  an  jenen  von  Brrzrlius  (Carls- 
bad,  Eger),  von  Struvk  (Ems),  Kästner (Kissingen) 
u.  8.  w.  stellen  sie  doch  sogar  das  Aachener  Wasser 
nach  einer  an  43  Jahre  alten, unrichtigen  Analyse  dar, 
ohne  auf  die  viel  neuere  von  Likbig  Rücksicht  zu 
nehmen),  aber  andererseits  ist  das  Bestreben,  die  Nach- 
bildungen durch  neue  Formen  zu  erweitern,  sehr  an- 
zuerkennen. Dahin  gehört  die  Darstellung  concen- 
trirter  künstlicher  Mineralwässer  (Karlsbad,  Eger, 
Vichy)  und  neuer,  in  der  Natur  nicht  vorkommender 
Wässer.  Unter  letztere  sind  zu  zählen  ausser  der  be- 
kannten Natrokrene:  das  kohlensaure  Bitterwasser 
von  Meter  (in  10000:  Schwefels  Magn. 43,227, Schwe- 
fels. Natr.  21), 324,  kohl.  Magn.  17,579),  welchem  nach 
Umständen  1 Löffel  Citronensaft  auf  die  Flasche  zu- 
gesetzt werden  kann,  dann  Vkttkr’s  Magnesiawas- 
ser (nur  kohl.  Magn.,  166,67  enthaltend),  Richter’ s 
Jod-Sodawasser  (Chlornatr.  10,417 , kohl.  Natr.  41,667, 
Jodnatr.  62,5),  Küchenmeister  s Alaunwasser  (Alaun 
20,83  in  koblens.  Lösung),  Richter’ s Lithionwasser 
(kohl.  Lith.  20,833),  Küchenmeister’ s Ammoniak- 
wasser (kohl.  Ammon.  10,417),  weinsaures  Kali wasser 
nach  Richter  (Chlornat.  20,833,  weins.  Kali  229,167), 
welches  durch  Zusatz  von  weins.  Eisenoxydul  (5,535) 
zum  weins.  Eisenkaliwasser  gemacht  wird,  Struvk’s 
Eisenwasser  (mit  1,32  kohl.  Eisen,  sehr  stark !),  Ei- 
sensalmiakwasser (angeblich  41,667  (?)  Eisenchlorid- 
Chlorammon),  endlich  Nec.a’s  pyrophosphorsaures  Ei- 
senwasser (Chlornat.  3,217,  phosphors.  Natr.  6,125, 
phosphors.  Eisenoxyd  2,933  in  10000).  Neben  den 
künstlichen  Mineralbädern,  sog.  Mascbinenbä- 
dern,  von  Eger,  Ems,  Karlsbad,  Kissingen,  Kreutznach, 
Marienbad,  Nenndorf,  Pyrmont,  Schwalbaeh,  Teplitz, 
Vichy,  Wiesbaden),  welche  1 -2  Tblr.  jedes  Bad  kosten, 
werden  jetzt  auch  vereinfachte  Nachbildungen 
(Aachen,  Eger,  Ems,  Teplitz)  dargestellt.  Hieran  rei- 
hen sich  die  wegen  ihrer  hautreizenden  Eigenschaften 
von  Richter  sehr  gelobten  moussirenden  Bäder. 


Es  ist  der  Dresdener  SxRUVK’schen  Anstalt  gelungen, 
auf  Richter’s  Vorschlag  kohlensäurereicheBäder 
herzustellen,  welche  während  derganzen  Badezeit  unaus- 
gesetzt (also  bis  über  eine  halbe  Stunde  lang)  reich- 
liche Gasbläschen  entwickeln,  und  welche  man  deshalb 
moussirende  Bädor  genannt  hat.  Vor  der  Hand 
wurden  davon  drei  Arten  ins  Leben  gerufen  und 
den  betreffenden  Badeanstalten  zur  Verfügung  gestellt, 
nämlich:  1)  Sodabäder,  2)  Kochsalzbäder,  3) 
Stahlbäder,  gleichsam  entsprechend  den  drei  Haupt- 
gruppen von  Mineral bädern,repräsontirt durch:  1)  Te- 
plitz-Vichy,  2)  Oeynhausen  - Rehme,  3)  Schwalbach- 
Pyrmont.  — Es  liegt  auf  der  Hand,  dass  man  diese 
Erfindung  auch  auf  andere  Qucllengattungen  ausdeh- 
nen kann,  z.  B.  auf  die  Glaubersalz-Stahl  wässer  (Fran- 
zensbad, Elster,  Marienbad),  oder  auf  die  Schwefel- 
thermen (Aachen,  Pyrenäenbäder).  Nach  den  von  R. 
und  Anderen  angestellten  Probon  besitzen  diese  mous- 
sirenden Bäder  in  hohem  Grade  die  den 
kohlensauren  Wasserhädern  überhauptnachgerühmten 
Wirkungen  auf  den  lebenden  menschlichen  Organis- 
mus; sie  hinterlassen  ein  Gefühl  von  Leichtigkeit  der 
Glieder,  Hauterwärmung  und  angenehmer  Gemüths- 
8timmung.  R.  zweifelt  nicht,  dass  sie,  den  Aerzten 
einmal  bekannt  geworden,  sich  bald  als  ein  beliebtes 
Curmittel  einbürgern  werden.  Der  Preis  ist  (relativ  L.) 
gering.  Jede  Badeanstalt  kann  die  dazu  erforderlichen 
Ingredienzen(von  STRUVBin  wohl  verschlossenen  Töpfen 
geliefert)  vorräthig  halten.  Auch  können  natürliche 
Mineralbäder,  welche  an  Kohlensäure  nicht  reich 
genug  sind,  dadurch  aufgebessert  werden.  (Rof.  muss 
nur  bemerken,  dass  in  einem  sehr  grossen  Bassin,  wie 
derartige  zu  Aachen  sind,  durch  Zusatz  einer  Portion 
der  Ingredientien,  deren  Menge  zunächst  für  ein  ge- 
wöhnliches Wannenbad  berechnet  ist,  kein  deutliches 
Moussiren  eintritt,  wie  ihn  der  Versuch  lehrte.) 

Analyse  einer  Moorerde. 

In  der  beim  Louisenbade  angewandten  Moorerde 
fand  Werner  in  10000  Gewichtstheilen : 

organ  stickstoffhalt.  Substanz  64,96  (N  1,87) 


„ stickstofffreie  „ 13,64 

Kali 0,18 

Natron 0,04 

Phosphorsäure 0,29 

Kalk 1,73 

Magnesia 0,09 

Eisenoxydul 0,52 

Eisenoxyd 1,85 

Eisenoxyduloxyd  0,86 

Thonerde  1,08 

Kieselsäure,  löslich 4,15 

. unlöslich  ....  2,17 

Quarz  mit  amorpher  Kiesels.  5,16 
Schwefelsäure Spuren 


Wasser  chemisch  gebunden  1,04 

„ hygroskopisch.  ...  1,24 
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B.  Theoretische  Balneologie  und  Hvdroposle. 


57)  Winteroiti,  Ucber  die  Prinelpien  der  WlrkunpeweUe  tber- 
miecher  Einflüsse  auf  den  OrRinlrmus,  In  Jabrb.  f.  Rain.  — 58) 
Li  e bc  r m ei  a t e r , lieber  Wirkung  kalter  Bäder  in  Virchow's 
Arch.  LH.,  3,  <30.  — 59;  Rohrlg,  A.  n.  Zants,  Zur  Theorie 
der  Wärmeregulation  uod  der  Balneotborapie.  Hit  I Taf.  Sep.- 
Abdr.  aus  Pflüger  s Arch.  für  PhjTS'ol.  IV.  (Wagnor  nennt  diese 
Schrift  „eine  helle  Erscheinung  auf  dem  Gebiete  der  Balneothe- 
rapie*). — 60)  Beneke,  Zutn  Verständnis«  der  Soolbadewir- 
kungen  in  Bert.  klin.  Woch.  No.  25.  317.  — 61)  Schleis-Lö- 
we nfeld,  v.,  Die  calmirende  Wirkung  des  Wildbades  in 
Württemberg,  in  ärztl.  Intell.bl.  No.  24. 

Gildkmristrr  hatte,  „im Gegensätze  jeder  bedeu- 
tenden Verminderung  des  Stoffwechsels  im  heissen 
Bado“,  in  Folge  von  kalten  Waschungen  und  Bädern 
eine  Steigerung  der  Kohlensäure- Ausgabe  gefunden. 
Diese  Steigerung  bestätigend,  beweisen  Rührig  und 
Zl'ntz  (59)  durch  Experimente  an  Thieren,  dass  das- 
selbe Gesetz  für  Sool-  und  Seebäder  gelte,  dass  der 
Verbrennungsprozess  und  die  producirte  Kohlensäure 
stark  vermehrt  werden,  was  sie  auf  eine  Reflexwirkung 
der  Nerven  zurückführen.  Die  warmen  Seebäder  wir- 
ken den  Soolbädem  ganz  analog;  bei  beiden  wird 
durch  die  ätzendo  Wirkung  der  Salze  die  Steigerung 
der  Verbrennung  der  inneren  Gewebe  erzielt.  — 
Beneke  hielt  schon  im  Jahre  1864  (Soolthermen  Nau- 
heim’s)  diese  Vermehrung  der  Kohlensäure  durch  Sool- 
bäder  für  wahrscheinlich,  da  der  Umsatz  der  stick- 
stoffhaltigen Körper-  Bestandtbeile  durch  das  Bad  nur 
eine  unerhebliche  Steigerung  erfahre,  welche  zu  ge- 
gering  sei,  die  ermittelten  physiologischen  Effecte  zu 
erklären.  Beneke  (60)  siebt  nun  in  der  eben  ange- 
führten Arbeit  von  R.  und  Z.  diese  Vcrmutbung  be- 
stätigt. — „Mit  der  Erkenntniss  dieser  Thatsache  sind 
wir“,  sagt  er,  „nahezu  zu  einem  Abschluss  des  Ver- 
ständnisses der Soolbad Wirkungen  im  Allgemeinen  ge- 
laugt, und  da  wir  die  Wirkung  des  innerlichen  Ge- 
brauches der  Soolquellen  ebenfalls  bereits  experimen- 
tell verfolgt  haben  und  zu  deuten  vermögen  (vgl.  m. 
Schrift  „Ueber  Nauheim’s  Soolthermen  etc.“),  so  er- 
langt die  Balneotherapie  auf  diesem  Gebiet  einen  Grad 
von  Rationalität,  wie  sie  uns  bei  nur  wenigen  andern 
Heilmitteln  zu  Gebote  steht.  — Es  ist  zweifellos,  dass 
der  inncro  Gebrauch  der  Soolquellen  ganz  wesentlich 
auf  den  Umsatz  der  stickstoffhaltigen  Körper- Bestand- 
theile  influirt  (Steigerung  der  normalen  Harnstoffaus- 
gabe um  16  bis  20  pCt.) ; die  allgemeine  Wirkung  des 
Bades  erstreckt  sich  dagegen,  abgesehen  hier  von  lo- 
calen Wirkungen,  vorzugsweise  auf  den  Umsatz  der 
stickstofffreien  Verbindungen.  - Es  ist  ferner  nicht 
zweifelhaft,  dass  wir  diesen  letzteren  Umsatz  zu  mas- 
sigen oder  zu  steigern  vermögen,  jo  nachdem  das  Bad 
einen  geringeren  oder  stärkeren  Salzgehalt  besitzt.  - 
Darin  liegt  ein  Beweis  für  die  Richtigkeit  des  seit 
Jahren  von  mir  vertheidigten  Satzes,  dass  die  Effecte 
des  Soolbades  abhängig  sind  von  dem  Concentrations- 
Grade,  in  welchem  wir  die  Soole  anwenden,  und  dass 
die  richtige  Modification  dieses  Concentrationsgrades 


i 

i 

je  nach  der  Constitution  oder  Individualität  des  Kran- 
ken den  Hauptgegenstand  der  Aufmerksamkeit  des 
Arztes  bilden  muss.“ 

Die  Wildbader  Bäder  gelten  allgemein  als  cal- 
mirend,  nervenberuhigend.  Die  Ursache  davon  glaubt 
von  Schlkis-Löwenkkld  (61)  nicht  in  den  Wärme- 
graden suchen  zu  müssen,  auf  welchen  man  jene  Bäder 
erhält,  sondern  in  dem  Ansetzen  von  Gasbläschcn  an 
die  Ilaut.  "Wenn  man  sich  im  Wildbader  Bade  ganz 
ruhig  verhält,  so  setzt  sich  eine  Unzahl  feiner  Luft- 
bläschen an  die  Haut  und  die  Härchen  derselbeu  an. 
Dabei  bleibt  die  Haut  blass  und  wird  rauh.  Der 
Puls  wurde  beim  Verf.  härtlicber  und  um  ein  Paar 
Schläge  beschleunigt.  (Der  Wärmegrad  des  Bades  ist 
nicht  angegeben,  ebensowenig  der  ungefähre  Wärme- 
grad der  Haut  vor  dem  Eintritt  ins  Bad.  Ref.)  Das 
Allgemeingefühl  war  Anfangs  angenehm,  später 
eher  unangenehm.  (Es  findet  dieses  Ansetzen 
von  Gasbläschen  in  den  meisten  Wasserbädern 
statt,  vielleicht  wird  das  Gas  zum  kleineren 
Theile  von  der  Haut  selbst  abgeschieden.  Ref.) 
Das  Ansetzen  von  Gas  geschieht  um  so  schneller,  je 
öfter  man  schon  die  Gasbläschen  entfernt  hat.  (Dies 
wird  nur  bei  continuirlicher  Erneuerung  des  Wassers 
der  Fall  sein.  Ref.)  Weil  das  Wildbader  Wasser 
nur  wenig  freie  Kohlensäure,  aber  etwas  mehr 
Slickstoff  enthält  (da  der  Stickstoff  sich  leich- 
ter abscheidet,  als  die  in  viel  grösserer  Menge 
lösliche  Kohlensäure:  R.),  da  ferner  die  spontanen 
Gase  der  Quelle  fast  nur  aus  Stickstoff  bestehen  (ob- 
wohl Verf.  von  diesen  sagt,  dass  sie  sich  nicht  an  die 
Haut  heften),  bestehen  diese  Luftbläschen  ohne  Zwei- 
fel nach  des  Verf.  Ansicht  meistens  aus  Stickstoff. 
(Es  wird  bei  sehr  vielen  Thermen  so  sein.  Ref.) 
Dies  geht  nach  ihm  auch  daraus  hervor,  dass  sie  nicht, 
wie  Kohlensäure- Bläschen,  Röthe  und  Wonnegefühl 
der  Haut  machen.  Obwohl  nun  der  Verf.  selbst  sagt, 
dass  sich  au  haarige  oder  mit  vielen  Spitzen  versehene 
Körper,  welche  man  in  das  W'ildbadcr  Wasser  steckt, 
sich  ebenfalls  nach  einiger  Zeit  Gasbläschcn  ansetzen 
(gleichviel,  ob  jene  kälter  oder  wärmer,  als  das  WTas- 
ser?  Ref.),  so  meint  er  doch,  der  menschliche  Körper 
ziehe  das  Gas  an,  etwa  wie  das  Platin  den  Sauerstoff 
der  Luft  und  findet  darin  die  Ursache  der  calmirenden 
Wirkung  des  Bades.  (Hat  denn  der  Stickstoff  eine 
positivo  beruhigende  Kraft?  Oder  beruhigt  er  nur, 
weil  er,  gleich  Oel,  den  Zutritt  des  Sauerstoffs  ver- 
hindert? Ref.)  Es  ist  ihm  daher  sehr  einleuchtend, 
dass  Kranke  mit  Hyperästhesie  der  Haut  (Pruritus), 
mit  übermässiger  Schweissabsonderung,  chronischem 
Friesei,  Hyperämie  der  Haut  und  Reizung  derselben 
durch  Secretc  und  Pcrnionen,  ebenso  au  Hysterie, 
Neuralgieen,  Spinalirritation  und  damit  zusammen- 
hängenden Lähmungsformeu  Leidende  ihr  Heil  in 
Wildbad  suchen  und  sehr  häufig  dort  finden. 

Im  Anschluss  an  die  oben  erwähnten  moussiren- 
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den  Bäder  kann  ich  hier  das  von  Mayr  (75)  über  die 
natürlichen  Sprndelbäder  Gesagte  bringen:  „Eine 

wunderbar  kräftige  Einwirkung  haben  die  kalten  koh- 
lensauren  Wasserbäder  (Sprudelbäder,  in  Ungarn 
Loboyö),  deren  Gebrauch  in  Deutschland  noch  nicht 
allgemein  ist.  Beim  Eintritte  in  ein  solches  Bassin, 
dessen  Wasser  von  7-10°  R.  hat  (sic),  bemächtigt 
sich  besonders  der  Ungewohnten  ein  beängstigendes 
Gefühl,  Brustbeklemmung,  so  dass  sie  es  kaum  länger 
aushalten  zu  können  glauben.  Wird  jedoch  der  erste 
Eindruck  und  der  kurze  Frostschauer  überwunden, 
der  höchstens  ein  Paar  Minuten  anhält,  so  folgt  die 
Reaction  mit  den  bereits  angegebenen  Gefühlen  in  der 
Haut.  Solche  Bäder  werden  gewöhnlich  10  - 15  Mi- 
nuten, selten  länger  gebraucht.  Sie  wirken  durch 

C.  Geschichte  der  B&laeolo 

62)  Ritter,  Dm  Badeleben  und  die  Bäder  bei  den  eiten  Römern 
in  Ztaehr.  für  die  Staataarzn.  27.  B.,  370.  — 03 j Fla  mm  Ing, 
F..  Jun„  lieber  Anwendung  der  warmen  Sandbäder  im  Altrrtbume 
6 88.  Dreaden.  — 64)  Engel,  Un  incunable  de  la  tillloihiqu* 
de  Straabourg  La  balneologle  i la  Sn  da  mojen  ige.  in  Rer. 
d'hydr.  möd.  No.  2.  et  3.  (Betrifft  die  Schrift  von  lisni  Polz). 

— 65)  Cur  mann,  C.,  Om  had  studier  af  I.  Om  romereka  bad 
och  finska  badmugor  med  figurer  i texten.  (Aftryck  ur  Hygiea). 
Stockholm  68  pp.  (In  der  ersten  Hälfte  wird  die  Geschichte  der 
verschiedenen  Arten  Warmluft-  und  Dampfbäder  sorgfältig  er- 
örtert, in  der  zweiten  Hälfte  mit  nicht  geringerer  Genauigkeit  die 
Wirkungen  derselben.  Die  Abbildungen  stellen  das  Bad  au  Pom- 
peji, das  der  Albambra,  ein  Bad  aus  Constantinopel  etc.  dir). 

— 66)  Kisch,  Geschichte  der  Frauenbäder.  Eine  raedlclnlach- 
historische  8kiixe,  in  Jahrb.  f.  Baln.  II.,  33,  44).  — G7)Lertch, 
Geschichte  des  Bades  Aachen,  84  88.  Aachen  (Vogelgeaang). 

— 68)  Zur  Geschichte  des  Bades  De n tac h • A 1 1 e n b u r g,  im 
Sprudel.  — 69)  Frech,  Der  Kurort  Baden-Baden.  Ein  Bei- 
trag zur  Geschichte  und  Statistik  des  heutigen  Badewesens.  69 
88.  1 gr.  Tab.  Karlsruhe  1870.  — 70)  Renz,  W.  Tb.,  Histori- 
sche Briefe  über  das  Wild  bad.  Erstes  Heft.  Wildbads  Name, 
Ursprung  nnd  Eintritt  in  die  Geschichte.  Stuttgart.  66  88-  (Un- 
gemein fleltsige,  kritisch  gehaltene  Arbeit).  — 71)  Beer,  J., 
Der  Kampf  der  Bader  und  Barbierer  in  Berlin  im  IS.  Jahrhun- 
dert, eine  kulturhistorische  Skizze  Nach  den  noch  vorhandenen 
Akten  verfasst,  in  D.  Killt.  No.  41.,  42.,  43.,  44  — 72)  Gross- 
maon,  Statistische  Uittbeilnngcn  über  die  Mineralquellen  uud 
Badeorte  mit  Einschluss  der  Privat-Badc-  und  Heilanstalten  de* 
Nassau  ischen  Taunus  während  des  Jahres  1870  in  Jahrb.  f. 
Baln.  I.  71-92.  (3.  Bericht.)  — 73)  D , Die  Kurorte  Steier- 
marke  im  J.  1870,  io  J.  f.  Baln.  II  (Statistisches).  — 72)  Die 
nationale  Wichtigkeit  der  Mineralwasser  in  El.  8iglo  med.  972, 
agosto  26,  Set. 

Die  Schrift  von  Frech  (69)  über  Baden-Baden 
ist  vorzugsweise  statistischen  Inhaltes.  Obwohl  die 
Statistik  der  Badeverhältnisse  überhaupt  auf  sehr 
schwachen  Füssen  steht,  was  auch  für  die  vorliegende 
Arbeit  gilt  trotz  des  grossen  Fleisscs,  der  auf  sie  ver- 
wendet wurde,  so  hat  doch  das  Gesammtresultat  einer 


die  gesteigerte  Thätigkeit  der  Capillargefässe  und 
Nerven  der  Haut  höchst  erfrischend  und  belebend, 
wecken  und  steigern  die  gesunkene  Nerventhätigkeit 
nnd  regeln  die  Absonderung  sowohl  der  Schleim- 
häute, als  der  äusseren  Decke.“  (p.  86.)  * „Der 
kalten  kohlensäurebaltigen  Bäder  bedient  man  sich 
in  manchen  ungarischen  und  siebenbürgischen  Mine- 
ralquellen, welche  reich  an  Kohlensäure  sind,  z.  B.  in 
der  Marmaros,  im  Borszek,  Tusnad.  Die  stärkende 
Wirkung  dieser  kalten  sogenannten  Lobogobäder  ist 
unvergleichlich,  und  bei  Schwäche  von  geschlecht- 
lichen Excessen,  Pollutionen  etc.  unübertroffen,  auch 
bei  Hautverzärtelung  und  in  Folge  dessen  häufig  auf-, 
tretenden  Rheumatismen  oder  nervösen  Affectionen 
durch  zahlreiche  Fälle  erwiesen.“  (p.  203.) 

;te.  Statistik  der  Badeorte. 

solchen  Arbeit  nnd  noch  mehr  die  rücksichtslose  Ver- 
öffentlichung derselben  und  ihre  Verbreitung  durch 
die  medicinische  Behörde  des  Landes  eine  gewisse 
Bedeutsamkeit.  Sie  zeigt,  dass  man  sich  über  den 
Verfall  von  Baden  als  Kurort  keinen  Täuschungen 
mehr  hingiebt.  „Längst  und  allgemein  bekannt  ist  die 
Thatsache,  dass  mit  der  Entwicklung  Badens  zum 
Luxusbade  seine  Thermen  und  die  Verwerthung  der- 
selben zu  Heilzwecken  mehr  und  mehr  in  den  Hinter- 
grund getreten  sind“.  Auf  100  Fremde  rechnet  der 
Verf.  nur  5,6  Kurgäste  heraus,  im  Jahre  noch  nicht 
2700.  In  den  letzten  Jahren  sind  die  Zahlen  der  Gläser 
Molken,  der  Krüge  getrunkenen  fremden  Wässer,  der 
Portionen  von  Karlsbader  Salz  ungeheuer  gesunken. 
„Die  angeführten  Thatsachen  werfen  ein  grelles  Licht 
auf  die  cigenthümlichen  Kurverhältnisse  Badens.  Der 
bescheidene  Zustand,  in  welchem  sich  fast  alle,  die 
Benutzung  seiner  Thermen  za  Bädern  betreffenden 
Einrichtungen  befinden,  und  der  auffallende  Kontrast 
in  welchem  dieselben  mit  dem  Luxus  und  der  Ver- 
schwendung aller  auf  das  Vergnügen  und  den  Lebens- 
genuss gerichteten  Veranstaltungen  stehen,  zeigt 
gleichfalls,  dass  Baden  als  Kurort  nichts  weniger  als 
glänzend  bestellt  ist,  nnd  unter  seinen  zahlreichen 
Konkurrenten  nicht  die  Stellung  einnimmt,  welche 
seine  günstigen  natürlichen  Voraussetzungen  erwarten 
lassen.“  Zu  den  Ursachen  des  Verfalls  von  Baden 
als  Kurort  zählt  der  Verf.  den  Brand  vom  Jahre  1689, 
die  Einrichtung  des  Hazardspieles  und  den  Mangel 
einer  ärztlichen  Direction;  auch  dürfte  der  Umstand, 
dass  die  meisten  Badehäuser  Privatbesitz  sind,  der 
Verbesserung  derselben  sehr  hinderlich  sein. 


D.  Balneotherapie  im  engeren  Sinne. 


75)  Meyr,  J.,  (Linz),  Anleitung  zur  W’zbl  der  Kurorte.  PractGcbe 
Kalhochläge  für  Aerzt«  und  Kurbcdürfü;«.  Mit  einer  Karte  der 
Heilquellen  und  Kurorte  Mitteleuropa«.  294  88.  Wien. 

Von  Schriften,  welche  das  ganze  Gebiet  der  Bal- 
neotherapie oder  doch  einen  grossen  Theil  derselben 


umfassen,  ist  diesmal  nnr  die  erwähnte  za  nennen. 
Obwohl  sie  von  massigem  Umfange  ist  und  knrz  ge- 
halten ist,  zählt  sie  doch  zu  den  bessern  dieser  Art 
nnd  obgleich  sehr  selten  Autoren  genannt  werden,  ist 
doch  ein  gründliches  Stadium  nicht  za  verkennen. 
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Besonders  scheinen  die  Angaben  hinsichtlich  der  Wahl 
der  Curorte  nicht  theoretisch  orfunden  zu  sein,  son- 
dern auf  einer  gründlichen  Lcctüre  der  Monographieen 
und  allgemeiner  balneotbcrapeutischor  Werke  zu  be- 
ruhen. Ungarische  und  siebenbürgische  Quellen  und 
Curorte  sind  häufiger,  als  dies  in  andern  Werken 
üblich  ist,  erwähnt.  Bei  den  Krankheiten  der  Ath- 
mungsorgane  ist  eine  kurze  Charakteristik  der  klima- 
tischen Curorte  gegeben.  Die  Bäderkarte  ist  eine  der 
besten,  welche  es  giebt.  Es  sind  darauf  die  Curorte 
durch  Rothdruck  ausgezeichnet.  Wenige  Druckfehler 
(Drautschbrunnen,  Wildenstein)  sind  kaum  der  Er- 
wähnung werth. 

a)  Kur  mit  gemeinem  Wasser. 

Hydrotherapie.  Allgemeine«.  Diätetische  Balneologie 
76)  Smedley.  J , Praetie.il  hydropethle.  13.  ed.  Lond.  — 7J)  Mao- 
pberson,  tlebCT  Kaltwasserkuren,  in  Med  Tim.  and  Ga«.  Dec. 
17.  1870.  — 78)  Medieln  oder  Wateerl  Im  Allgemeinen  wie  Im 
Besonderen  bei  Wunden,  Brandwunden  und  Verleitungen  Nach 
dem  . . . Arste  S.  Faller.  152  88.  Waldahut.  — 79)  Rikli,  A„ 
Allgemeine  Kur-Regeln  «peciell  angepasst  den  Kurordinations- 
böchern  der  Wasserheil- Anstalten  Mallnerbrunn  am  Veldeser 
See  in  Oberkraln  und  in  Via  Guardirlla  in  Triest,  5.  verb.  Auf!. 
70  88.  (Unter  andern  über  Vegetarianismus  und  über  den  Nutten 
des  Barfussgehens  bei  kalten  Füssen).  — SO)  Moxon,  Fall  von 
G eh  i rn  r he  n m at  I s m u »,  mit  kalten  Bädern  behandelt,  in 
Med  Times,  ang.  26.  — 81)  Rosseil,  Geistesstörung 
nach  fieberhafter  Krankheit,  mit  Hjaterie,  geheilt  durch  kalte 
Bäder,  ln  Glasg.  m.  J.  IIL  4.  528.  aug.  — 82)  Das  permanente 
Watserbad  a)s  neues  Heilverfahren  belSchw  errerwundeteo, 
In  Batln-Ztg.  So.  455.  (Röder 's  Methode).  — 83)  Wl  n t er  n I ti  , 
Hydrotherapie  bei  S y p h i I i s in  Arch.  f.  Dermal.  II.  2.  — 84  — 87) 
Derselbe,  Der  gegenwärtige  Standpunkt  der  Hydrotherapie 
in  fl  e b e r haften  Krankheiten,  Lindwurm  und  Bock,  Beobach- 
tungen über  die  Kaltwasserbehandlung  des  Typhus,  Plenlnger 
und  Schröder,  Berichte  Ober  Hydrotherapie  des  Typhus, 
Ullersperger,  Practlscbe  Winke  tur  Kaltwasserbehandlung 
des  Typhus,  alle  Im  Jahrb.  für  Balo.  I.  — 88 — 92)  Win  ler- 
nt tt,  Die  bydriatisebe  Methodik  io  fieberhaften  Krankheiten, 
Merkel,  Die  Resultate  der  Kaltwasserbehandlung  des  Typhus 
im  städtischen  Krankenbause  au  Nürnberg  im  J.  1869,  Popper. 
Erfahrungen  über  Kaltwasserbehandlung  bei  Typbus  aus  Pest. 
Z.  f.  pr.  Heilk.,  Krügkula,  Zur  Hydrotherapie  des  Ileo-Ty- 
phus  (aus  der  Klinik  von  Duehet),  Prenss,  Lambert  und 
Schneider,  Zur  Hydrotherapie  des  Typhus  abdominalis,  alle 
im  <1.  f.  Baln.  II.  — 93)  Pas  tau.  t„  Die  Petechialtyphus-Epi- 
demie in  Breslau  unter  Berücksichtigung  der  Anwendung  Ton 
Bädern.  — 94)  Böhm  und  Michel,  Beobachtungen  über  die 
Kaltwasserbehandlung  des  Abdominaltyphus  im  Kriege,  im  D. 
Arch.  für  klin.  Med.  VIII.  596-615.  (Bäder  von  22.5*  — 25  C ) — 
95)  Tyndale,  Ueber  Behandlung  des  Typhus  mit  kalten  Bädern, 
in  8t.  Louis  M.  a s.  J.  N.  8 VIII,  9.  113.  mareb.  — 96)  We  l- 
ser,  Zur  Hydrotherapie  des  lleotyphus,  iu  Wien.  med.  Woeb. 
XXI.,  22. 

97)  Sch  nelder,  Behandlung  des  U t cru  s ro  r f al  I e s mit  kaltem 
AVasscr  Tor  dessen  Reposition  bei  Haustbleren  in  Woch.  f.  Thier- 
heilkunde  XV,  18.  — 98)  Bresgen,  AI.,  Der  Einfluss  und  die 
Bedeutung  der  diätetischen  Hautpflege  auf  den  Gesundheitsxu- 
stand und  die  Leistungsfähigkeit  der  Kriedensarmee.  Mit  einem 
Bauplan  einer  BraatcBnde-Anstalt  für  Kasernen,  Fabriken,  Ge- 
fängnisse. Walsen-  und  Armenhäuser.  45  88.  Cöln. 

b.  Kar  mit  Mineralwasser. 

99)  Schaeuffele,  Geber  die  Wirkung  der  Wässer  too  Barege», 
In  Röc.  de  roöm.  mit.  XXVII. , 232,  8opt.  — 100)  Therapeut. 
Wirksamkeit  der  Mineralwässer;  a)  Das  Friedrichshaller 
Bitterwasser,  In  Wien.  med.  Pr.  XIL,  37.  — 101)  Haas,  Ph.. 
Das  John'sche  Badehospital  in  Teplita  für  in-  nnd  auswärtige 


Bäderbcdürflige  arme  Kranke,  in  Prag.  Viertel.).  I.  Bd.  des  Jahr. 
1871.—  102)  Derselbe,  Krankengeschichten  ans  dem  John '«eben 
Badehospital  In  Teplita  111.  Rheum.  chron.  uniT. , io  Allgem. 
Wien.  med.  Ztg.  No  I.  — 103)  Delbaee,  G„  Geber  die  gleich- 
seitige Anwendung  der  Klertricität  beim  Gebrauch  der  Tep- 
1 i t xe  r Thermen,  In  Berl.  klin.  Woch.  No.  25.  — 101)  D o ran  d , 
Des  indicatlona  et  des  contrmlndicaflons  de«  eaux  de  Vichy, 
226  pp.  — 105)  Clermont,  Clinique  de  Val«,  Klsuroö  bist,  et 
möd.  des  travsux  e:  obsrrtns  public«  sur  les  caux  min.  de  Vala. 
Ga.  des  Höp.  67,  77,  87,  97.  T.  über  dens.  Gegenstand  in  No. 
117.  — 106)  Foasati,  Parona,  Giarre,  Geber  die  Behand- 
lung Ton  Hautkrankheiten  mit  aubcuianen  Kioapritxungen 
des  areenhaltigen  Wassers  von  Lee  len,  au«  Gioro.  ital.  d.  mal. 
Ten.  1871,  im  Arch.  f.  Dcrmat.  IIL,  4,  586.  — 107)  Clermont, 
Des  eaux  de  la  Dominique  de  Vals  dans  le  traltemeut  des 
fiövres  intermlttents.  In  Gax.  des  HÖp.  No.  136.  — 108) 
Fl  ec  kl  es,  L. , Zur  Pathogenese  und  Balneotherapie  des  Dia- 
betes mellitus  nach  Beobachtungen  und  Erfahrungen  In 
Carlsbad.  27  88.  Leipzig.  — 109)  Derselbe,  Zur  Balneothe- 
rapie des  Diabetes  mellitus,  mit  besonderer  Berücksichtigung 
auf  die  Wirksamkeit  der  Cartsbader  Thermen  gegen  dieses 
Leiden,  in  D.  Kl.  No.  9 und  10.  — 110)  Ullersperger,  Die 
htdro-,  hydiomineraliiche  und  balneotberapeuüscbe  Medlcation  der 
Syphilis.  Aus  Woch.  d.  Ges.  d.  Aerite  in  Wien,  1870,  in 
Jahrb.  f.  Baln.  I.  56—62.  — Hl)  Chor  ln.  Geber  den  Nullen 
der  8chw efeltbermen  aur  Ermöglichung  einer  meikuriellen 
8j  pliflitcur , in  Arch.  f Dermatol.  DL,  109.  - 112a)  Sigmund 
Ueber  die  Wahl  Ton  Cororten  nach  Einreibungakuren  bei  Sy- 
philis, au«  Wien.  med.  Presse,  In  J.  f.  Bsln.  II.  - 112b)  Klein, 
Correspondens  über  die  Behandlung  Ton  Gehirucongestlonen 
Apoplektischer  durch  das  Wasser  Ton  Niederbronn,  in  Rot. 
d'hydr.  No.  5.  (Zn  6-8  Glas  genommen  macht  es  2--J  flüssige 
Stühle.  Auch  bedient  man  sieh  der  kalten  Regendouche  von 
20  Sek  Dauer.)  113)  Oppolzer,  Die  Balneotherapie  der 
Phthisis.  (Ans  dessen  Vorlesungen.)  In  Jahrb.  f.  Baln.  53  — 
55.  — 113b)  Holden,  Geber  den  Einfluss  der  Curorte  auf  Hei- 
lung der  Sebwiodsurht , in  Amer.  J.  N.  8.  1 21.  v.,  107,  Jsn.  — 
114)  Dldelot,  Geber  die  Contralndicatlonen  des  Schwefei- 
wassers  Ton  A m i lie  - le  s - B ai  n s mit  besonderer  Berücksich- 
tigung der  chronischen  Br  u s taf  f e r tio  n e n im  Winter,  in  Rec. 
de  möm.  de  möd.  mil.  3.  Sir.  XXV.,  379,  Not.  1870.  — 115) 
Qalcken  Curmittel  des  Bades  Lippspringe  und  ihre  An- 
wendung insbesondere  bii  Lungenschwindsucht.  3 Aufl.  — 116) 
ßliluut,  M..  Des  eaux  de  Saint-GerTaia  dans  le  traltement 
de  quelques  sffectlons  de  l’oatomac  et  des  Intestina.  32  pp.  — 
117)  Lavigerie,  Lea  eaux  de  Virhy  dans  les  msladiea  de  la 
rate  Io  Gsx.  med.  de  l'Algirie  No.  5.  — 117b)  Wille  min. 
De  l'emploi  des  eaux  de  Vichy  dana  laffeciion  calculeuse  du 
foie.  in  Uee.  d'hydr.  (Ausxug  ana  einer  Monographie.)  — 113) 
Barudel,  De«  g rar  dies  et  de  leur  traltement  par  les  eanx  de 
Vichy  in  Lyon  mid.  No  24,  25.  — 119)  Ollxmann,  Gegen 
einen  Artikel:  .Ueber  die  Möglichkeit,  Harnsteine  durch 
eino  Vichy  cur  auftulösen*  Ton  Kaetan,  in  J.  f.  Baln.  II.,  aut 
Med.  ch.  Rundschau.  — 120)  Hamburger,  K.  W. , Ueber  die 
lokale  Behandlung  der  Frauenkrankheiten  in  den  Badeorten,  in 
Berl.  kl.  Woeb.  VIII.  20.  (Warnung,  an  die  Badeärzte  gerichtet, 
sieh  zn  siel  auf  die  lokale  Behandlung  einzulassen.)  — 121) 
Pollner,  L,  Franzensbad  und  «eine  Heilmittel  in  den 
Krankheiten  des  Welhss.  Für  gebildete  Frauen.  127  88.  (Da 
dies  Buch  .ansschllesslicb  den  Damen  gewidmet  ist,*  Anstrich 
nnd  Inhalt  desselben  dieser  Widmung  auch  entsprechen,  entlieht 
es  sieb  der  wissenschaftlichen  Kritik,  die  nnr  an  dem  Ausfallen 
dur  stammen  h,  armut,  woltitig,  Rat,  rot,  reichtum  — oder  viel- 
mehr  hlc  and  da  an  der  UnTerletatheit  einiger  derselben  — 
Strahl,  Nahrung,  Katbsehläge.TThäter,  wachsthum  — Anatoss  nehmen 
könnte.  Seien  wir  doch  consequent!) 

122)  Jüngkon,  C Cb.,  Der  Krieg  und  die  Mittel,  seine  feindlichen 
Folgen  für  Gesundheit  und  Leben  xu  bekämpfen.  Bin  Beitrag 
aur  Kriegshellkunde  etc.  1870.  (Warme  Befürwortung  der  ßade- 
enren  r.n  Wieabaden  und  Gaatein  für  recooTaleicent# 
Krieger.)  — 123)  Heiligen  thal.  Die  Heilerfolge  der  Thermen 
in  Baden-Baden  bet  den  Io  der  Wmterstalion  verpflegten 
Verwundeten  und  Kranken  ans  dem  leisten  Kriege.  86  88. 
Baden-Baden.  (8tatlstik  über  339  Koren.)  — 124)  Stabe!.  Din' 
Wirkung  der  Soolqoellen  zu  Kreuznach  bei  den  Verwundungen 
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blenirtor  Krireer.  Kromo.  — 125)  P»g«  n a t«cb«r , Die  Iloll- 
«rfolie  der  Thermen  Wiesbaden«  bei  Verwundeten  und 
Kranken  nach  den  letaton  Kriegen.  46  88.  Wiesbaden.  — 126) 
Oabiit«,  De  l'emploi  de  la  millcatlon  thermale  et  de«  caux 
de  Bo  ii  r hon  ne  en  partieuller.  dm«  le  traltement  de«  U.tlon« 
ttaumatlqne«  recentes;  blessure«  de  gnerre,  pla'cs  d'armea  & len 
cornpllqu4e«  ou  non  de  fraetnre«,  in  Rec.  de  mdm.  de  mld.  mil. 
Dec..  auch  ln  Qaa.  da«  HOp  No.  40,  41,  43.  (Merkwürdig 
wegen  der  «ehr  glücklichen  Anwendung  der  Thermalbäder  bei 
friteben  Verletzungen  im  Lizarethe)  — 127)  Freie«  Bad  für 
Militärper«onen  In  Wild  b ad.  in  Wnrtt  Corr.  XLL.  16  — 128) 
Brächet,  L. , Titan  ne  traiimatique  et  rhumatlimal  tralti 
arec  «ucc6s  aux  eaux  d'Aix  (8aroie),  14  p.  Chambiry. 

Münk  (155)  spricht  ausführlich  über  die  Verwer- 
tbang der  schwefelhaltigen  Kochsalzthermen  des  Her- 
knlesbades  bei  Syphilis.  Primäre  syphilitische  Ge- 
schwüre werden  durch  diese  reizenden  Bäder  in  der 
Heilung  aufgebalten.  Nur  in  Verbindung  mit  speci- 
fischen  Mitteln  sind  die  Thermen  im  Stande,  die  Hei- 
lung einer  syphilitischen  Hauterkrankung  zum  Ab- 
schluss zu  bringen.  „Das  Verschwinden  einiger  Haut- 
syphiliden, die  Zertheilung  einer  Drüsengeschwulst, 
die  Verbesserung  der  Ernährung  des  Kranken  durch 
die  Thermalcur  können  durchaus  nicht  als 
eine  unfehlbare  und  bestimmte  Heilung  der  Seuche 
imponiren.tt  Syphilitische  Knochenaffeetionen  werden 
in  diesen  Bädern  eher  verschlimmert  als  gebessert, 
nur  in  Verbindung  mit  Jodkalium  wurden  sie  recht 
rasch  gebessert  und  auch  geheilt.  „Nach  jahrelanger 
aufmerksamer  Beobachtung  ist  es  nicht  golungen, 
jene  durch  die  Schwefelthermen  bedingten  Erschei- 
nungen zu  erspähen,  welche,  nach  dem  Zeugnisse 
einiger  Baineologen,  die  An-  oder  Abwesenheit  des 
syphilitischen  Contagiums  im  Organismus  so  präcise 
andeuten,  und  die  Lebensfrage,  ob  die  durch  die  Ther- 
men zu  Tage  getretenen  Merkmale  dem  syphilitischen 
oder  mercuriellen  Siechthum  angehören,  beantworten 
sollen.  Unsere  Thermen  können  gegen  latente  Sy- 
philis eben  so  wenig  reagiren,  als  das  syphilitische 
Virus  aus  dem  Leibe  waschen;  ja  wir  können  es  mit 
Bestimmtheit  sagen,  dass  man  lange  an  den  verborge- 
nen Folgen  der  Liebe  siechen  kann,  ohne  von  unseren 
Schwefelthermen  entlarvt  zu  werden,  und  dass  man 
umgekehrt  die  Hände  in  Unschuld  waschen  kann,  wenn 
auch  die  eigene  Haut  durch  zufällige  Eruptionen  den 
Verdacht  gegen  uns  rege  machen  wollte.“ 

„Durch  den  Gebrauch  der  Thermen  schrumpfen 
breite  Condylome  und  Papeln  ein,  vernarben  Schrun- 
den und  Abschürfungen,  werden  Hautdecke  blässer, 
Geschwüre  der  äusseren  Haut  und  der  Schleimhaut 
zuweilen  auch  gänzlich  gebeilt,  um  sehr  bald  wieder 
im  verstärkten  Masse  anfzutaueben,  nur  weil  es  den 
Thermen  nicht  möglich  war,  gleichzeitig  das  syphili- 
tische Contagium  aus  dem  Leibe  zu  tilgen. “ 

„So  wenig  wir  aber  auch,  nach  unserem freimüthi- 
gen  Geständnisse,  von  den  Thermen  bei  Syphilidopa- 
thien  bestochen  sind,  so  müssen  wir  ihnen  denn  doch 
das  wohlverdiente  Zeugniss  geben,  dass  sie  a)  als 
Unterstützungsmittel  einer  geeigneten  Cur  die  Heilung 
der  hartnäckigsten  syphilitischen  Leiden  in  entschie- 
den kürzerer  Zeit  zum  Abschluss  führen  und  b)  in 
manchen  Complicationsfällen  der  Syphilis- Rheumatis- 

Jabretberlebt  der  gelammten  Bediel».  1871.  Bd.  I. 


mus,  Gicht,  Mercurialsiechthum  - nur  deshalb  wesent- 
lichen therapeutischen  Werth  entwickeln,  weil  sie  das 
syphilitische  von  dem  Nebenleiden  befreien' und  das 
Hinderniss  einer  methodischen  Cur  gegen  das  erstere 
beseitigen.“ 

Die  Allgemcinwirkung  der  alkalischen  Säuerwäs- 
ser von  Vals  ist  nach  Clermont  (105)  mehr  stimu- 
lirend  als  excitirend,  die  Esslnst  wird  angeregt,  die 
Ernährnng  vollkommener.  Die  Brustdrüse  macht  von 
dieser  Regel  keine  Ausnahme.  Chabonnes  führte  das 
Beispiel  einer  jungen  Frau  an,  welche  Mutter  dreier 
Kinder  ist,  die  sie  mit  ihrer  Milch  aufzog  und  welche 
vor  und  nach  der  Geburt  unmässig  viel  Valser  Wasser 
trank.  In  der  grossen  Zahl  der  Einwohner,  welche 
nur  dieses  Wasser  zum  gewöhnlichen  Getränke  neh- 
men und  zwar  von  den  stärksten  Quellen  und  dabei 
doch  nicht  das  mindeste  Symptom  einer  Alkali-Ver- 
giftung zeigen,  befinden  sich  viele  junge  nährende 
Mütter.  Das  Valser  Wasser  ist  eines  der  kräftigsten 
Mitteigegen  Dyspepsie,  hänge  diese  nun  ab  von  einer 
Aenderung  der  Magen-  oder  Leber -Secrete,  von  Ga- 
stralgie,  einer  rheumatischen  oder  gichtischen  Diathesc, 
oder  von  einer  örtlichen  oder  allgemeinen  Schwäche. 
Die  atonische  Gicht  wird  selbst  durch  den  häuslichen 
Gebrauch  des  Valser  Wassers  gebessert.  Auf  Diabe- 
tes hat  es  wenigstens  einen  günstigen  Einfluss.  In 
der  Umgegend  von  Vals  lebt  ein  66Jähriger,  dcrseit25- 
27  Jahren  diabetisch  ist  und  sich  durch  den  beharr- 
lichen Gebrauch  des  dortigen  Wassers  erhalten  hat, 
womit  er  seit  einiger  Zeit  auch  den  Gebrauch  des 
Glutenbrodes  und  das  Vermeiden  jeder  Speise  mit 
Zucker  verbindet.  Der  Verf.  hebt  noch  die  gute  Wir- 
kung des  Wassers  bei  Congestionen  der  Leber  und 
Milz  hervor;  Gallensteine  gehen  beim  Ge- 
brauch desselben  ab.  Der  bekannte  Ruf  des  Wassers 
bei  Unfruchtbarkeit  erklärt  sich  durch  seine  Wirkung 
auf  Uteruskrankheiten,  Amenorrhoe,  Dysme- 
norrhöe, Chlorose,  Anämie  etc.  Bei  Erschöpfung 
der  Kräfte  zeigt  selbst  das  versendete  Wasser,  be- 
harrlich angowendet,  grosse  Wirkung.  - Die  Quelle 
St.  Jean,  mit  nur  4,25  Kohlensäure  in  10  Liter,  ist 
wegen  ihres  schwachen  Mineral gehaltes,  namentlich 
für  den  Beginn  der  Kur  schätzbar.  Nach  einem  an- 
dern Arzte,  T.  (105)  ist  die  Quelle  Precieuse  wegen 
ihres  hohem  Gehaltes  an  Erdcarbonaten  und  ihrer  er- 
öffnenden Kraft  zuträglich  bei  Dyspepsie,  Leberauf- 
treibung,  namentlich  aber  bei  Diabetes,  auch  bei  Harn- 
gries und  Gallensteinen. 

Flkcki.es  theilt  (100)  einige  Krankengeschichten 
mit  „als  entscheidende  Beweise,  dass  die  Anwendung 
der  Carlsbader  Thermen  im  Diabetes  Erfolge  lie- 
fert, die  wenn  auch  in  einzelnen  nur  als  Palliative, 
in  sehr  vielen  Fällen  aber  als  Resultate  sich  bewähren, 
die  von  keiner  andern  baineotherapeutischen  Behand- 
lung in  gleicher  Art  erzielt  werden.“ 

Nach  Lavigkrib  (117)  sind  die  als  Getränk,  Bad 
und  Donche  angewendeten  Wässer  von  Vichy  sehr 
wirksam  gegen  chronische  Auftreibung  der  Milz.  Er 
lässt  Hospitalquelle  oder  Grande  Grille  trinken,  zu 
0,4  bis  1,2  Liter,  meistens  aber  eine  Eisenquelle, 
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Mesdames  oder  Lardy,  zugleich  gebrauchen.  Auch  die 
hartnäckigen  afrikanischen  Wechselfieber  weichen  der 
innerlichen  Anwendung  der  Hospitalquelle.  Er  erin- 
nert daran,  dass  1 Liter  der  arsenreichsten  Quellen 
von  Vichy  2 Milligramm  arsenigsaurcs  Natron  enthält, 
ebensoviel  als  in  20  Tropfen  der  Pearson’schen 
Lösung  ist. 

Clkkmont  (107)  theilte  2 Fälle  von  intermitti- 
renden  Fiebern  mit,  welche  durch  die  Dominique- 
Quelle  von  Vals  geheilt  wurden.  Auch  die  Auftrei- 
bung der  Leber  und  Milz  verminderte  sich  dabei. 

Ba hudkl  (118)  lässt  bei  Harngries  vorzüglich  die 
warmen  Quellen  von  Vichy  trinken,  namentlich  die 
Hospitalquello  und  Grande  Grille.  Er  tbut  dies  beson- 
ders bei  Complicationen  mit  Magenleiden  und  Gallen- 
stein-Koliken. Will  er  mehr  diuretisch  wirken,  so 
lässt  er  die  kalte  Celcstinsquclle,  mit  gewöhnlichem 
Wasser  verdünnt,  trinken.  Man  hat  darüber  gestritten, 
ob  der  Gebrauch  der  Alkalien  bei  Phosphatsteinen  nicht 
schade.  Nach  des  Vcrf.’s  Bemerkung  bleibt  der  alka- 
lisch gewordene  Urin  der  Curgästo  klar  und  präcipitirt 
nicht;  auch  hat  die  Erfahrung  ihm  bewiesen,  dass  der 
Urin  der  an  solchen  Harnsteinen  Leidenden,  welche 
viel  Vichyvvassor  trinken,  nach  und  nach  heller  u.  är- 
mer an  Erdphosphat-Niederschlägen  wird.  Die  Mit- 
theilnng  einiger  geheilten  Fälle beschliesstden  Aufsatz. 

Auch  Clkrmont  (105)  bezeugt,  das  das  Wasser 
von  Vals  ungefähr  ebenso  heilkräftig  gegen  weisse 
Harnsteinchen  als  gegen  die  harnsauren  ist. 

c)  Polymorphe  Balneologie. 

129)  Lorsch,  Polymorphe  Balneologie.  Eine  Abhantlung  über 
d.mdbi  lor,  Schlamin-  und  Moorbäder,  Kiefernadelbäder  und 


manche  aodere  weniger  gebräuchliche  Arten  von  Bädern,  17S  SS. 
Erlangens  — ISO)  Kisch,  E.  H..  Die  Verwcrttaung  der  Marien- 
bilder Moorbäder  bei  Sexualkranklieiten,  In  Wien.  nied.  Pr.  No. 
20.  — 131)  ‘Derselbe,  Zur  therapeutischen  Würdigung  der 
Moorbäder  mit  besonderer  Rücksicht  auf  Jene  von  Marienbad, 
in  D.  Jahrb.  für  Baln.  I,  1-  17.  — 132)  Derselbe,  Zur  Ver- 
werthung  der  Moorbäder  bei  Verwundeten,  in  Bcrl  klin.  Wo- 
Cbeuschr.  19. 

Ref.  hat  nach  Vollendung  der  theoretischen 
Thoile  der  zweiten  Auflage  seines  umfassenden  baineo- 
logischen Werkes  (Hydrophysik , Hydrochomie,  Fun- 
damente der  praktischen  Balneologie)  die  Horaasgabe 
der  verschiedenen  Abtheilungen  der  praktischen 
Bäderlehre  begonnen  und  zwar  mit  der  „Poly  - 
morphen  Balneologie“  (129).  Dieser  Titel  ent- 
spricht der  Vielfältigkeit  der  Bademedien,  welche 
hier  besprochen  werden,  unter  denen  der  Schlamm 
and  Moor  und  die  verschiedenen  Kiefer-Präparate  bei 
weitem  die  Hauptstellen  einnehmen.  Aber  nicht  blos 
über  die  Moor-  und  Kieferbäder,  sondern  auch  über 
Erd-  und  Sandbäder,  Laub-  Tresterbäder,  Speisebrei- 
und  llämatinbäder,  Milch-  und  Molkenbäder,  Amylum- 
und  Schleimbäder,  Leim-  und  Fettbrühbäder,  Oelbä- 
der,  Ameisen-  und  Medusenbäder,  Ammoniak-  und 
Guanobäder,  Mooswasserbäder,  Spiritus-  und  Essigbä- 
der, verschiedene  Kräuterbäder,  Erdöl-,  Granulir-, 
Schlackenbäder,  salzige  Bäder  verschiedener  Art  etc. 
hat  derselbe  die  zerstreuten  praktischen  Beobachtungen 
gesammelt  und  mit  Ausschluss  theoretischer  Forschung 
verwerthet.  Nach  diesem  Hefte  wird  er  die  Seebäder  fol- 
gen lassen. 


E.  Kurorte. 


A.  Kaltwassor-Anstalten.  Anstalten  Tür 
künstliche  Bader. 

133)  Kapper,  Eid.,  Oräfenberg,  uml  dessen  Umgebung  darge- 
stellt für  Kurgäste  und  Touristen.  Mit  12  Ans.  and  2 Plane  — 
134}  Robert,  A„  Schönbrunn,  Sur  In  montagno  de  M«n- 
ringen  pri»  Zug.  Rtabl.  bydroihör.  et  Station  climalörique,  in 
Rev.  d'hydr.  No.  1.  (700  M.  hoch  gelegen,  gegen  NO  geschütxt. 
Russische  und  römisch  irische  Bäder  dort.) 

B.  Seebäder. 

13S)  Koch.  C.  H.  F.,  (Lsie),  Das  Ostieebad  Zinnowitz,  Bilder 
aus  dem  Natur-  un  i Volksleben.  Mit  1 Karte,  112  8S.  Anclatn. 
(Tbeils  belletristischen  Inhalt«.  Interessante  Beschreibung  der 
Wasserthicrc , Btrandbllder,  Wasserfahrten,  Volksfeste).  — 13S) 
Derselbe.  Reinkenhagen  bei  Stralsund.  Anklam.  — 137) 
Monogr.  über  Coeerow.  312  SS.  — 138)  Ulrikasborg  bei 
HeUingfors  In  Finnland  in  D.  B.-Ztg.  No.  463.  — 139)  Boulai 
(Trouvllle),  Les  bains  de  mer  (guide-hygl&ue).  12.  1870.  — 
14  '>)  Oermond  de  I.  aelgne,  Bl  arrltz  et  xutour  de  Biarritz. 
Promenades  dzna  le  pay»  basque  etc.  3.  4d.  (collect.  Joanne).  — 

Das  Ostseebad  Zinnowitz  (135)  liegt  20  Minu- 
ten vom  gleichnamigen,  durch  eine  schattige  Allee 
damit  verbundenen  Dorfe,  nicht  weit  von  Herings- 
dorf. Man  gelangt  mit  dem  Segelboot  über  Anklam 
dahin.  Man  findet  dort  ein  allmälig  abfallendes  Ge- 


stade, einen  festen,  fast  steinfreien  Boden,  Taue  zum 
Halten,  ein  Herrn-  und  Damenbad,  Seewasser  von 
104-130  Zehntaus.  Salzgehalt,  eine  Wasserwärme  von 
12,5 — 20°  C.  und  Warmbäder. 

Ulrikasborg  bei  Helsingsfors  in  Finnland  be- 
sitzt ausser  dem  Scebadc,  auch  eine  Mineralwasser- 
Anstalt.  Es  giebt  dort  Douchen,  Dampf-  und  Schwe- 
felbäder, Kaltwasserbehandlung  und  zum  Vergnügen 
dienen  der  Park,  der  Cursaal  nebst  Musik,  besonders 
aber  die  Umgegend  von  Tamersfort,  der  finnländiscben 
Schweiz  und  der  Besuch  des  Wasserfalls  des  Imatra. 
(D.  Bad.  Ztg.  No.  465.) 

Die  Orte  Neuhäuser,  gegenüber  Cranz  und 
Pi  11  au  wurden  als  angenehme  ruhige  Seeplätze  em- 
pfohlen. 

C.  Kurorte  mit  Mineralwasser. 

141)  Aachen  s.  No.  10.,  67.  — Beb I v«r d I,  PI.  Ueber  A i x und 
Acqui  In  Oaz.  Lotnb.  No.  46.  49.  Siehe  auch  No.  126.  — 144) 
Derselbe,  Ueber  Acqui  In  Lo  Sprriraeniale,  XXVI.,  12,  581 
und  In  Gat.  Lomb.  14,  15.  17  — 21.  — 143)  Bell,  Ueber  die 
Adlrondack-  Mineralquellen  in  Whlteh&ll  (New  York),  in 
Phil.  med.  Times  I.  8.  Jsn.  16,  144.  — Amdile  s.  No.  114.  — 
Amsterdam  s.  No.  30.  — 144)  Therapeutische  Indicationcn 
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d«r  Mineralwässer  yon  Arnedillo,  in  El  Siglo  raed.  902,  904 
Abril,  906,  908  Mayo.  — 145)  Pohl,  Ed.  Der  Kurort  Auaaee 
Id  Steiermark.  Eine  bis«ori«cb-pbysicall»cb-m*'!lcini*cbe  Skizze. 

2.  Aufl.  Kit  I Karte  und  1 genlog.  Tafel.  189  88.  (Fleissig,  doch 
etwa«  weitschweifig.)  — Ba  d e n- Bad  en  a.  10,  69,  223.  — 146) 
Minnlch,  Baden  t-n  Suisse  et  aes  aources  minerales  cbaudes 
au  point  de  Tue  de  roid.,  de  l'biatolre  naturelle  et  de  la  topo- 
graphle.  Trad.  de  l'allemnnd  sur  la  3.  4dit.  par  Engel  264  pp. 
Bad.  Siohe  auch  No.  9.  — Bagnirea  a.  31.  Bar&ges  99.  — 
147)  Ser  VlaJ,  Süll*  arqua  min.  de  Boario  io  (iaz.  mcd.  ital. 
No.  SO  (Badeanstalt  dort.)  — 148)  Hewlett,  R,  Whitfiold, 
Ueber  die  Bäder  von  Bormio,  in  Med.  Tim.  March  11.  — 
Bourbonne  a.  58.  — B ran d en  be  r g s.  32.  — Brennerbad 
8.9.  — Catbkin  a.  33.  — H9)  Sl:i  m pa  cchla  . La  nnov* 
tcoria  aul  cnlorico  appllcata  all»  fisiologla  e all»  terapia  con  al- 
quanli  rlcordi  solle  aorgenti  mineral!  di  acqui  e aulle  aequo  sul- 
foree  die  Santa  Ceaaroa  ancora  ignote  all’  ltalia.  78  pp.  To- 
rino. — 150)  Ott,  lieber  die  physiologische  Wirkung  dee  Cou- 
gre  sa  - 8 pr  i n g,  in  Phil.  med.  Times  1.  19.  July.  — Deutach- 
Altenburg  a.  68.  — 151)  R I e f en  a t .1  hl,  Bai  Driburg.  Die 
Wirkung  und  Anwendung  seiner  Heilmittel.  Dargestellt  für 
Aerzle  und  Curgäate.  2.  Aufl.  Paderborn.  — Ems  a.  No.  10. 
34,  35.  — Eideris  a.  9.  — Forges  a.  36.  — Franzenabad 
a.  121.  — Fried rlc h s h al I a.  100.  — 159)  Mangold,  H., 
Ueilpotenzeo  uud  Hetlobjerte  des  Kurortes  Küred  am  Platten- 
see, io  Jnhrb-  für  Baln.  18—23.  — Gastein  a.  9.  — Goldaeh 
a.  9.  — 8t.  Oervai  a s.  116.  — 153)  Feur  s te  ln,  F.,  Der  Kurort 
Gmunden  und  aelne  reizende  Umgebung,  mit  Rücksicht  auf 
dessen  Klima,  Badeanstalten  und  Kurmittel.  Ein  Wegweiser 
und  Rathgeber  für  Curgäste.  4.  Anfl.  108  88.  Mit  Plan  und 
Karte.  (Gmuu.len,  ein  junges  8oolbad,  am  Traunsee  gelegen, 
1288  w.  F.  hoch,  ist  sowohl  in  klimatischer  Hinsicht,  als  wegen 
seiner  verschiedenen  Bader  beachtenswert!)).  — 154 1 Leseal- 
mel,  Etüde  sur  Gräonlx,  aoo  climat  et  sea  thermes,  leur  cm- 
plol  dana  le  traitement  du  rhuinatlsme.  23  pp.  Montpellier.  — 
Guillou  s.  37.  — Hallein  s.  9.  — 154  b)  Fr.,  Der  Kurort 
Harzburg,  in  D.  B.-Z.  477.  (Waldluft,  Soolbad,  Molken.)  — 
155)  Munk,  E.,  Der  Kurort  II  erkuleabad  nächst  M e *>  a d i a, 
akizzirt.  Mit  1 Abbildung  und  2 Karten.  175  88.  — Heu  st  rieh 
a.  9.  — llomburg  s.  10.  — Ueber  Houaka  an  der  Rlbe  Corr 
in  Wien.  iced.  Wochenarb.  No.  34.  (Eisenquelle,  schönes  Kur- 
haus ln  sumpfiger  Gegend.)  — 156)  Ben  zier,  Die  Ilaenbur- 
ger  Heilquelle,  In  D.  Klin.  No.  23.  (Sonnenscheins  Analyse 
wird  vollständig  roitgctheilt.) — Johannesquelles.  47.  Ischl  a. 
9.  — Kaintzenbad  s.  9.  — Karlsbad  a.  108,  109.  — 157) 
Rolling,  F.  A.  Die  Heilquellen  und  Bäder  zu  Klssiogen.  7. 
Aufl  (Sehr  vollständig,  alte  Verhältnisse  glelchmüssig  berück- 
sichtigend. Der  therapeutische  Theil  jedoch  dürfte  einer 
weitern  Entwicklung  fähig  sein.)  — 158)  G i I s cbe  n be  rg  e r, 
Das  neue  Ba  lebaus  in  Kissingen,  in  D.  Klin.  No.  18.  Sieb 
auch  No.  10.  — 159)  Kohl  grub,  Kurbad  und  Sanatorium,  io 
Bayr.  irztl.  Intelllg.bl.  52.  — 160)  Göschen,  das  Bad  Kohlgrub 
in  Ba) ern,  in  D.  Klin.  No.  14.  (Anpreiaung  dieses  neuen,  2777  F. 
über  dem  Meere  gelegenen  Kurortes,  mit  Angabe  einiger  schon 
bekannten  Analysen.)  — Kostreinitz,  » 38.  — 161)  Höf* 

ler,  !!.,  Die  jod-  uni  schwefelhaltigen  kohlensaurcn  Natron - 
Quellen  zu  Kr  an  k en  h e il- T 5 1 z In  Oberbayern  und  ihre  Wir- 
kungen. Narb  eigenen  und  auswärtiger  Aarate  Erfahrungen  dar- 
gestellt.  134  88.  Freiburg  Im  Breiagau.  — Kreuznach  s.  10, 
124.  — 162)  Mineralquellen  des  Kurortes  Krynica  Flugblatt. — 
Levlco  a.  106.  — 163)  Rohden,  Lippapringe.  Kurie  Dar- 
legung meiner  Grundsätze  und  Erfahrungen  uud  ein  Führer  für 
den  Kurgast  daselbst.  94  SS.  Berlin.  Siche  auch  115.  — 163b) 
Delacroix,  Le  territoire  de  Luxeull  et  des  environa,  in  Rev. 
d’bydrol.  No.  3.  — 12.  (Kurse  Monographie.)  164)  Kiacb,  Ma- 
rienbad in  der  Cursalson  1870,  in  D.  Klin.  No.  11.  (Waldquelle 
neu  gefasst.)  8ieho  auch  No.  39,  130,  131  dieses  Berichts.  — 
165)  f.'aspari,  Bad  Üeinberg  im  Füraieuthum  Lippe-Det- 
mold, in  D.  Klin.  12,  16,  17.  (Für  Balneograpbon  beachtenswerte 
Beschreibung  der  vielseitigen  Cnrmlttel  dieses  Bades,  welches 
Jetzt  nach  Eröffnung  der  Hannover-Altcnbecker  Bahn,  von  Sta- 
tion Stelnheira,  welches  1 Meile  entfernt  Ist,  leicht  erreicht  wer- 
den kann.)  — Melouan  s.  40.  — Miere  a.  41.  — Moutdore 
a.  12.  — 166)  8a  vi,  P.  e Fasle  II,  E\,8l<*rla  naturale  o mediea 
«teile  acque^minerali  doll’  alta  Val  di  Nicvole  et  apecialmente  di 


quelle  delte  R.  R.  Terme  di  Montec  atlnl.  333  pp.  con  flg  e 
carte.  1870.  Vgl  Ann.  unlv.  CCXV.,  llSGenn.  — 167)  Welaa, 
O..  (Salineninspector),  Sonlbad  N au  he  I m.  Führer  für  Kurgäste. 
63  SS.  mit  Titelbild  und  Karte.  8iehe  auch  10,  42,  42  b.  — 6t. 
Nectaire  t.  12.  — 168)  C.  8.  Paltauf,  das  landschaftliche 
Mineralbad  Neuhaus  bei  Cilll  in  Steiermark.  Wien  — 
169)  Niederbronn  im  Elsas»  in  D.  Bade-Ztg.  No.  465.  (Vom 
Mittelstände  sehr  viel  besucht.  Lago  prächtig.  2 Bassinbäder.) 
Sieh'  auch  10,  1 1 Sb.  — Ofen  a.  43.  — 170|  Das  Kainzenbad 
bei  Pa  r te  n k i r c h e n und  seine  Wirkungen.  Dresden  1870.  — 
170h)  Robert,  De  l'eau  de  Pu  II  na,  in  Rev  dhydr.  — Pyr- 
mont s.  10.  — 171)  Henn.  Der  Sauerbrunnen  zu  Ridein  in 
Steiermark.  Therapeutisch  beschrieben.  — 172)  Preyta,  G., 
Ueber  den  Sauerbruno  tu  Kadein,  In  Oesterr.  Ztschr.  f.  pr.  H. 
XVII.  18.  (Angenehmer  Natron-Säuerling.)  — 173)  Liebig,  G. 
v,  Reichen  hall,  sein  Klima  und  seino  Heilmittel.  155  8. 
mit  1 Karte.  (6.  16  sind  die  Zahlen  78,8,  statt  87,8,  und  92,2, 
statt  93,2,  fehlerhaft.  Der  praktische  Tbeil  lat  sehr  gründlich 
geschrieben,  mit  einer  Reihe  von  Fällen  illustrirt.)  — 174)  Be- 
richt über  Bad  R.  im  J.  1871,  Im  Baier.  irztl.  Int.-Bl.  49.  — 
175)  Göachen.  Reirhenhalt.  in  D.  Kl.  No.  15.  (Nichte  Neues.) 
Sieh'  auch  No.  9 dieses  Berichts.  — 176)  D.,  aus  Reinerz,  in 
Pr.  Schlesien,  in  J.  f.  Baln.  II.  (Nicht  ohne  Intereise.  Die  mit 
Doppelböden  indlrect  erwärmten  Wannen  werden  durch  den 
Dampf  häufig  beschädigt.)  — 177)  Wiedemann,  Die  Bäder  im 
salzigen  See  bei  O b e r • H ob  II  ngo  n , 2.  Aufl.  28  SS.  Halle  — 
Royal  s.  12.  — 178)  Strumpf,  Da»  8oolbad  Salzungen  in 
D.  Klin.  No.  13.  (Schilderung  der  Curmiltel  von  8.  von  einem 
Arzte,  der  zfigloich  Kranker  war.  Solche  Artikel  sind  immer 
beacblenswcrth.)  — Sangerberg  s.  45,  46.  — 179)  Amsler, 
Das  Bad  Schlnznarb  in  der  Schwelt.  5.  Aufl.  207  SS.  m.  2 T. 
— Sieh'  auch  No.  9 — 180)  Stein  thal,  Notizen  über  Schien- 
genbad  in  Berl.  klin.  Woch.  No.  50.  (Während  der  Verf.  dem 
genannten  Bade  wegen  seiner  romantischen  Natur  und  seinor 
balsamischen  I.u't,  wegen  der  lieblichsten , schattigen  Fusswege 
und  d r dort  herrschenden  himmlischen  Ruhe  den  Preis  vor 
andern  zuerkennt,  klagt  er,  dass  ein  grosses  Carbaus  fehle,  dass 
ea  einer  der  theuerslon  Plätze  ael  etc.)  Sieh’  auch  10.  — 161) 
Fritze,  Die  Veränderungen  im  Badehause  au  Sehe  alb  ach 
nebst  einigen  therapeutischen  Bemerkungen.  Im  J.  f Baln.  II. 
Sieh'  auch  10.  — 192)  Klrscbleger,  Trols  semaloes  i 

Soultzmatt.  in  Rev.  d'hydr.  1870  No.  12.  (Orosaarlige  Versen- 
deng. Inhelatlonetael , Park  und  Alleen  gelobt.)  — — Stainz 
t.  47.  — Stoben  s.  48.  (Nach  Klinger’a  Corr.  in  D Bade- 
Ztg.  470  erbobrte  man  im  vorigen  Sommer  einen  neuen  Sprudel.) 

— Stolypin  s.  49.  — 183)  Die  Heilquellen  nnd  Bäder  von 
Tarasp  (Schule)  im  Unterengadin,  Gratibünden.  Eine  ze- 
dräogte  Uebersicht  für  praktische  Aerzte.  3.  Anfl.  Chur.  1870. 

— 184)  Ditterich,  Der  Curort  Taraap-8rhuls  in  Unteren- 
gadln, in  Bl.  f.  Hellw.  11.  18.  — 185)  Curhaus  Tarasp,  in  D. 
Kl.  No.  24  (Kleiner  Artikel  ) ~ 186)  Haas,  Phil.,  Bericht 
über  das  Bad>'ho*pital  iu  Tcplltz,  ln  Pra:er  Vierteljahr.  109. 
B.  — 187)  Delbaes,G.,  Die  Wirkungen  der  Thermalquellen 
nnd  Moorbäder  zu  Teplitz,  Schönt  u und  das  dabei  zu  beob.  Ver- 
halten. Für  Curgäst«.  63  88.  Teplitz.  — 8leh‘  auch  101-103. 

— 188)  Ventura.  Seb.,  Die  Tr  e n »c  b I n - T e p I 1 1 z e r 8chwe- 
feltbermen  in  Ungarn.  2 verb.  Auf).  36  SS  Wien.  (.Sehr  beach- 
tenswerte Schrift.)  — 189)  Henn,  Das  Kaiser-Franz  Joaefsbad 
bei  Mjrkt  Tüffcr  in  Steiermark.  2.  Aufl.  — Vals  a.  105, 
107.  — Vichy  *.  12,  104,  117  — 119.  — 130)  Friedmann 
Vöslau  et  »es  aourcea  thermales.  87  pp  Wien.  — W I e * ba  d en 
«.  10.  - Wildbad  s.  10,  61,  70,  127.  _*  191)  Weigand,  K., 
Wimpfen  und  sein  Soolbad  (Gibt  ein  interessantes  Bild  von 
Gegenwart  und  Vergangenheit,  Curregeln  etc  ) — 192)  Ditterich, 
L.,  Der  Curort  Wipfeid  In  Unterfranken,  in  Bl.  f.  Hellw.  II., 
25  und  26. 

In  der  Schrift  von  Rohden  über  Lippspringe 
(163)  trifft  man  Ansichten,  die  von  den  gewöhnlichen 
nicht  selten  abwcichen,  z.  B.  die  oben  schon  er- 
wähnte über  den  Einfluss  des  Klimas  auf  Tuhercu- 
löse.  Auch  legt  der  Verf.  auf  den  Eisengehalt  des 
Wassers  (0,143)  Gewicht,  während  er  den  Stickstoff 
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nicht  für  wirksam  hält.  In  Bezug  auf  die  Lebens- 
weise spricht  er  dem  Genuss  der  frischen  Luft  auch 
zur  Nachtzeit  durch  Oeffnen  der  Fenster  das  Wort 
und  tadelt  den  übermässigen  Genuss  von  Fleisch  ohne 
gehörigen  Verbrauch  desselben  im  Stoffwechsel. 

Das  Brennerbad  (1312  M.  oder  3638'),  das 
6 Meter  höher  liegt  als  der  Gasthof  zum  schweize- 
rischen Alpenclub  im  Maderanerthal,  Kanton  Uri,  ist 
ausserhalb  Tyrols  nur  Wenigen  bekannt,  weshalb  es 
um  so  passender  sein  mag,  hier  desselben  ausführ- 
licher zu  erwähnen,  als  es  trotz  seiner  Kleinheit  und 
einsamen  Lage  recht  gut  eingerichtet  ist  und  viel  be- 
sucht wird.  Das  Bad  liegt  auf  der  Südseite  des 
Brennerpasses  in  einem  schmalen,  wilden,  zu  beiden 
Seiten  von  theils  nackten,  theils  mit  Weiden  und 
Nadelholz  bekleideton  Gebirgen  eingeschlossenen  Al- 
penthälchen,  das  fast  nur  der  Fahr-  und  Eisenbahn- 
strasse Raum  gestattet.  Die  Curanstalt  liegt  nur  ein 
paar  Minuten  vom  Stationsgebäude  „Brennerbad“ 
(nicht  Poststation  Brenner).  Sie  darf  Personen,  wel- 
che nur  bescheidene  Ansprüche  machen  können,  billig 
leben  und  tonisirende  Alpenluft  gemessen  und  min- 
destens einfache  warme  Bäder  nehmen  wollen,  ganz 
wohl  empfohlen  werden.  Die  Reise  dahin  ist  inter- 
essant. Auch  im  benachbarten  St  er  z in  g wurde 
neulich  eine  ähnliche  Therme  wie  die  des  Brenner- 
bades gefunden. 

In  Welsch-Tirol  giebt  es  nach  Pl.  (8)  folgende 
Mineralwässer: 

1.  Inder  Bezirkshauptmannschaft  Ca  vale  se,  drei 
werthvolle  Mineralwasser,  von  denen  die  Quelle  zu 
Cavellonte,  eine  salinisch-eisenhaltige,  sich  bereits 
einen  grösseren  Ruf  im  Lande  und  in  Ober- Italien  er- 
worben hat.  Die  Badeanstalt  daselbst  befindet  sich  in 
einem  mittelmässigen  Zustande.  In  der  Nähe  quillt 
ein  Schwefel wasser,  welches  nur  zu  Bädern  benutzt 
wird , während  erstcre  Quelle  auch  zum  innerlichen 
Gebrauch  dient.  Zu  Carano  wird  einesa  linisch-eisen- 
und  kalkhaltige  Quelle  von  den  Leuten  der  Umgebung 
gern  benutzt.  Diese  beiden  Quellen  sind  von  Leonardi 
analysirt  worden. 

2.  In  der  Bezirkshauptmannschaft  Tione  hat  sich 
die  Quelle  und  BadeanstaltComan  o eines  grossen  Zu- 
laufs von  Nah  und  Fern  zu  erfreuen.  Das  Wasser  ist 
eine  Halb-Therme  mit  salinisch-alkalisch-jod’schen 
Bestandtheilen,  die  sich  besonders  in  den  verschieden- 
artigsten Hautkrankheiten  als  sehr  heilsam  erwiesen 
und  sowohl  innerlich  als  äusserlich  in  Gebrauch  ist. 
Ragazzini  und  Cknhdklla  haben  chemische  Analysen 


davon  geliefert.  Die  Badeanstalt  sehr  empfehlens- 
wert!). 

3.  Die  Bezirkshauptmannschaft  Borgo  hat  zwei 
eisen-  und  arsenikhaltige  Quellen,  welche  mit  aller 
Behutsamkeit  selbst  innerlich  angewendet  werden  und 
als  besonders  heilkräftig  bei  Anämie  und  ihren  Folgc- 
krankheiten  gelten.  Manetti  hat  die  chemische  Un- 
tersuchung vorgenommen  und  schreibt  die  wohlthätige 
Wirkung  derselben  eben  dem  Gehalt  von  Arsenik  zu 
Beide  Quellen  scheinen  einen  und  denselben  Ursprung 
zu  haben,  obschon  an  verschiedenen  Orten  aus  dem 
Berge  Fronte  entspringend.  Die  eine  kommt  in  der 
Gemeinde  Roncegno  zu  Tage,  die  anderein  Levico; 
erstere  ist  reichhaltiger  an  mineralischen  Beslandthei- 
lon  als  die  letztere. 

4.  Die  Bezirkshauptmannschaft  Cles  ist  mit  meh- 
reren Eisensäuerlingen  gesegnet,  von  denen  sich  Rabbi 
und  Pejo  eines  mit  allem  Rechte  weit  verbreiteten 
Ruhmes  erfreuen.  Weniger  bekannt  sind  noch  Brc- 
simo,  Rumo  und  Fondo;  während  Rabbi  und  Pejo 
gut  eingerichtete  Badeanstalten  besitzen,  entbehren  die 
anderen  jeden  Comfort  und  werden  auch  nur  von  der 
ländlichen  Bevölkerung  der  Umgebung  besucht. 


Nachträge. 

1)  G i er  *1  o g,  O.  R.,  Jernkilderne  1 R ö n neby  op  UcderL  Kbhrn . 
1871.  — 2)  Ney  b er,  O,  AreberätteUe  lör  Rönacby  Hcbobrunn 
Ar  1870.  Hyglea  1671.  8.  21S.  (Bericht  über  die  8ai»on  1870 
an  den  Heilquellen  in  Könneby.)  — 3)  Cornau.  C.,  Om 
romereka  Bad  och  finaka  badilugor.  Hyglea  1870.  8.  S7,  113,  163. 

Giersing  (1)  hat  sich  die  Aufgabe  gestellt,  die 
richtige  Begrenzung  für  die  Anwendung  der  Eisen- 
quellen in  RÖnneby  und  Medevi  zu  finden  und  in  einer 
glücklichen  Weise  diese  Aufgabe  gelöst. 

Cürman  (3)  giebt  eine  Darstellung  der  Geschichte, 
der  physiologischen  Wirkung  und  hygieinisclien  Be- 
deutung der  warmen  Luft-  und  Dampfbäder.  Er 
empfiehlt  besonders  die  erstcren  als  Schutzmittel  gegen 
die  unregelmässige  Abwechselung  der  Wärme  und 
Feuchtigkeit  der  Atmosphäre  und  die  daher  rührenden 
katarrhalischen,  rheumatischen  und  nervösen  Leiden. 
Das  Dampfbad  steigert  weit  stärker  und  schneller  die 
Häufigkeit  des  Pulses  und  die  Blutwärme  als  die 
trocknen  Warmluftbäder,  welche  letztere  deswegen 
viel  weniger  gefährlich  sind  als  die  Dampfbäder. 

T.  S.  Warncke. 
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I.  Das  Gesamntgcbiet  der  gerichtlichen  fledicin 
an  fassende  Werke. 

1)  Li  man,  C.,  Practlachea  Handbuch  der  gerichtlichen  Medlcln  Ton 
J.  L.  Ca  »per.  Neu  bearbeitet  nnd  Termebrt.  5.  Auflage  II. 
Band.  (Durch  den  mittlerweile  erschienenen  Band  I.  tat 
da«  Werk  volDtftndlg  geworden.  Dasselbe  lat  durchweg  nm- 
gearbeitet,  hat  viele  Zuaitze  und  Bereicherungen  erfahren  und 
entspricht  durch  die  geschehenen  Zusatze,  wie  die  nothwendlgen 
Fortlasaungen  dem  heutigen  Standpunkt  der  Wissenschaft).  — 
2)  Wahlbaum,  Erfahrungen  aus  dem  Gebiete  der  Ilygieine, 
Hanititapolizei  und  gerichtlichen  Medicln.  Leipzig.  — 3)  K Deh- 
ler, Zur  gerichtlichen  Med.  Caaulatlk.  Memorabilien  IS.  Jan. 
(1.  14  atündlger  Scheintod.  2.  Stückbruch  des  Schädeldaches, 
Heilung.  3.  SehidelverleUnng  mit  tüdilichem  Erfolg.  4.  Kopfver- 
letzung duroh  einen  [Stelnworf.  Blutextravasat  mit  lödtltchem 
Erfolg.  5.  Messerstich  in  den  Unterleib  mit  tSdtlicbem  Erfolg. 
0.  Frühe  Niederkunft  und  Tod  InFolge  von  Misshandlungen.  7.  Gewalt- 
same Quetschung  des  Oberleibs,  Lungenfelientzündung  und  Tod. 
8.  Misshandlung  durch  Fusstritte  auf  die  linke  Brust.  Brustfell- 
eotsündung  und  Lungeolelden.  9.  Pacbymeningltl«  mit  tSdtlicbem 
Erfolg  in  Folge  von  Missbandlongen). 

Der  hier  interessirende  Theil  des  WALBAUM’schen 
(2)  Werkes  ist  eine  Sammlung  von  ihm  erstatteter 
Gutachten,  welche  casnistisch  aneinandergerereiht 
sind.  Sie  enthalten:  1)  Tod  unter  auffallenden 
Umstäunden.  2)  Körperverletzung.  3)  Verdacht  auf 
Vergiftung.  4)  Dcsgl.  5)  Todtschlag.  G)  Tödtung 
aus  Fahrlässigkeit.  7)  Plötzliches  Ableben  unter 
auffälligen  Umständen.  8)  Desgl.  9)  Fahrlässige 
Tödtung.  10)  Plötzliches  Ableben  unter  verdäch- 
tigen Umständen.  11)  Tödtung  aus  Fahrlässig- 
keit. 12)  Ermittelung  verdächtiger  Flecke.  13)  Ver- 
heimlichung der  Geburt.  14)  Desgl.  15)  Abtreibung 
der  Leibesfrucht.  16)  Unzucht  mit  einem  Kinde.  17) 
Unzuchtsvergehen.  18)  Fragliche  Zurechnungsfähig- 
keit. 19)  Geistesstörung  in  Folge  Schuldbewusst- 
seins. 20)  Fragliche  Zurechnungsfähigkeit  und 
Wahnsinn  in  Folge  Hirnatrophie.  22)  Dispositions- 
fähig oder  eidesfäbig?  23)  Plötzlicher  Tod  unter 
auffälligen  Umständen.  24)  Mord. 

II.  Monographie«*  nnd  Jourualaufsälze. 

A.  Untersuchungen  an  Lebenden. 

1.  Allgemeines 

1)  Büchner,  Votom  über  dis  Fra|(e  einer  dritten  gerlclilsärzili- 
cben  Instanz.  Bayr.  irati.  Intelligenz!)!.  No.  44.  - 2)  Travers, 


Eiaay  on  personal  identity,  and  Ite  proof  from  pbyaieal  algn». 
Dubl.  quart.  Journ.  of  med.  aclencea.  Novbr.  — 3)  Eiwell.  J. 
J.,  A medico-legal  treatiae  on  malpractice  and  medical  evidence. 
3.  edit. 

Büchner  (1)  bestreitet  die  Nothwendigkeit  und 
Zweckmässigkeit  einer  dritten  gutachtlichen  Instanz 
aus  theoretischen  und  ^tatsächlichen  Gründen.  Na- 
mentlich die  letzteren  lassen  sich  hören,  insofern  Ver- 
fasser hervorhebt,  dass  nach  Lage  der  Gesetzgebung 
und  der  heutigen  Rechtsanscbauungen  „Obergutach- 
ten“ es  gar  nicht  gebe,  sondern  dass  es  den  Richtern 
frei  stehe,  beliebig  Gutachten  schon  vor  und  in  der 
ersten  Instanz  einzuholen.  Der  Richter  ist  im  All- 
gemeinen an  das  ärztliche  Gutachten  nicht  mehr  ge- 
bunden, es  steht  ihm  frei,  sich  an  das  Gutachten  des 
Gerichtsarztes  zu  halten,  das  desMedicinalcomite,  oder 
auch  der  dritten  Instanz  unbeachtet  zu  lassen.  Prac- 
tisch  macht  Verf.  noch  geltend,  dass  auch  bei  Abgabe 
von  Gutachten  es  anerkannt  werden  müsse,  dass  „nur 
die  Uebung  den  Meister  mache“  und  dass  weil 
die  Gutachten  dritter  Instanz  sonach  selten  erfordert 
würden,  ihnen  nothwendig  auch  die  innere  Superiori- 
tät  fehle. 

Travers  (2)  bespricht  die  physikalischen 
Zeichen,  welche  zur  Feststelung  der  Identi- 
tät eines  Menschen  benutzt  werden  können.  Gesicht, 
Stimme,  angeborene  Eigenthümlichkeiten,  Narben, 
Difformitäten,  Geschlecht  und  Effecte  von  Beschäfti- 
gungen und  kommt  zu  dem  Schluss,  dass  kein  ein- 
ziges physikalisches  Zeichen  allein  ausreicht,  die 
Identität  einer  Persönlichkeit  festzustellen,  dass  nur 
die  Vereinigung  mehrerer  der  genannten  Zeichen 
einen  und  zwar  proportionalen  Werth  habe. 

2.  Geschlechtliche  Verhältnisse. 

1)  Maacbka,  Gutachten  über  «Ile  Beischlafsfähigkeit  de«  P.  W. 
behuf«  Eheachlieiaang.  Allgem.  Wien.  med.  Ztg.  No.  9.  — 2) 
Coothors,  Report  of  a erlminal  abortlon  with  dealh.  I'hllad. 
med.  and  anrg.  Reporter  Octbr.  (Der  Beweie  de«  etattgehabten 
Abortue  war  nicht  über  die  Wahrachcinlichkeit  hinaus  gekommen 
Utero«  nnd  Annexe  fehlten  bei  der  Legal-Obductlon  durch  eine 
bereite  früher  angrstellte  Obduction,  und  waren  nicht  mehr  zu 
achaffen).  — 3)  Stinke),  Gutachten  einen  Abortoa  betreffend. 
Aneetoaaung  einer  Mole.  Vlerteljahraach.  f.  geriehtl.  und  öffentl. 
Med.  Jan.  — 4)  Frank,  Eine  «ehr  merkwürdig«  Schwurgericht)- 
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vtrhkndlong  in  Dirmitidt,  belrefTcod  Abtreibung  einer  Lelbet- 
frucht.  Deutsche  Klmlk.  W.  6. 

In  Maschka’s  (1)  Fall  lebte  F.  W.  zufolge  seiner 
und  seiner  Geliebien  Angabe  seit  1 1 Jahren  im 
Ooncuhiuat  Die  Ehe  sollte  ihm,  namentlich  auch 
auf  Betreiben  der  Geistlichkeit  (Breve  des  Papstes 
Sixtus?)  behindert  werden,  weil  er  missbildete 
Geschlechtstbeilc  habe.  Zwei  ärztliche  Gutachten 
erklärten  ihn  zur  Ausübung  des  Beischlafes  nicht 
für  geeignet.  F.  W.  recurrirte  und  erreichte  eine 
neue  Untersuchung.  Diese  ergab  neben  im  Allge- 
meinen mänulichcm  Habitus  stark  behaarten  Scham- 
berg, fehlenden  Ilodensack,  an  dessen  Stelle  eine  dicke, 
etwas  eingokerbte  Hautfaltc,  Lloden  nirgend  zu  fühlen, 
Leistencanal  normal.  Penis  klein  und  dünn,  Hypospadie 
mässigeu  Grades  Harnröhrenöffuung  am  Baude  der 
Eichel.  — Das  Gutachten  nahm  an,  dass  bei  der  vor- 
wiegend männlichen  Bildung  die  Hoden  im  Bauche  ge- 
lagert sein  dürften  (Cryptorebismus),  dass  Erectionen 
•nicht  unmöglich  seien,  dass  bei  einer  solchen  der 
Samen  in  die  Scheide  gelangen  könne,  dass  damit  F.  W. 
möglicherweise  den  Beischlaf  auszuüben  im  Stande  sei 
F W.  lebt  seitdem  in  glücklicher  und  zufriedener  Ehe. 

Sunkel  (3)  veröffentlicht  den  seltenen  forensischen 
Fall  von  Abortus  betreffend  die  Ausstosung  einer 
Molo.  Der  Abortus  war  zur  Hand  und  konnte  beschrie- 
ben worden  Im  Gutachten  geht  der  Verf.  so  weit,  dass 
er  es  für  möglich,  ja  wahrscheinlich  erklärte,  dass  die 
Moleubildung,  welche  den  Abortus  veranlasst  habe, 
durch  voraufgegangene  erlittene  Misshandlung  hervor- 
gerufen sei. 

In  der  betreffenden  von  Frank  (4)  mitgetheilten 
Verhandlung  machte  ein  Arzt,  welcher  der  Obduction 
der  Verstorbenen  nicht  beigewohnt  hatte,  gegen  vier 
Aerzte,  welche  aus  einem  noch  Vorgefundenen  Stück  Pla- 
centa  und  anderen  Veränderungen  die  kürzlich  stattge- 
habte Geburt  diagnosteirt  hatten,  durch  Vorbringen  einer 
Reihe  von  möglichen  Möglichkeiten  die  Geschworenen 
irre,  so  dass  auch  in  diesem  anscheinend  sehr  klaren 
Falle  von  Fruchtabtreibung  ein  Nichtschuldig  erfolgte. 

3.  Verletzungen  ohne  tödlichen  Ausgang. 

1)  Segel,  8chwer  oder  leicht?  Wien.  med.  Freese  No.  15.  — 2) 
H a»  so  n 9 1 e 1 n , Gerirhtiirztltehe  Würdigung  der  Litionen  des 
Gehörorgane  durch  Schlag.  Herl  Iclia.  Wochen  sehr.  No.  9.  — 

3)  Blumenstock,  Einige  gerlchtsärztliehe  Fülle  von  Augen- 
verletiungen.  Wiener  med.  Frease  No.  40  <2.  49  51.  — 

4)  I.ligej,  Amaurose  traumati(|ue  mediale  accompagnle  d un 
commrncement  de  calaracto.  Journ.  de  med.  de  Rruxellea  Juln. 
(Die  Amauroao  entstand  5 Wochen  nach  der  Verletzung  des  un- 
teren Augenlides  durch  einen  Peilaohtnatfel.)  - 5|  Wut  »eher, 
Fall  von  porforlrender  Brustwnnde  mit  Prolapsus  der  Lunge. 
Sitzungsbericht  des  Verein»  der  Aerzte  iu  Steiermark.  VI II.  — 
6)  Maschka,  Körperliche  Beschädigung,  als  deren  Folge  Kpl. 
lepste  aufgetreten  sein  toll,  nicht  nachweisbarer  Zusammenhang. 
Vlerteijahrsrhr.  f.  ger.  und  Sffentl.  Med.  Oelbr. 

In  dem  von  Segel  (1)  mitgetheilten  Falle  sind  drei  ver- 
schieden lautende  Gutachten  darüber  erstattet,  ob  das 
Ausschlagen  eines  Zahnes  eino  schwere  oder  leichte 
Verletzung  sei,  im  Sinne  der  Oesterreichisehen  Gesetz- 
gebung, die  Krakauer  Facultät  hat  das  letztero  be- 
hauptet 

Anlässlich  eines  Falles  von  Trommelfellzer- 
reissung  in  Folge  eines  Schlages  gegen  das  Ohr  erör- 
tert Hassknstkin  (2)  die  möglichen  Folgen  von  Schlä- 
gen gegen  das  Ohr,  die  diagnostischen  Hülfsmittel  für 
Unterscheidung  der  verschiedenen  Folgeveränderungen 
und  die  Prognose  in  Bezug  auf  die  Function  des  lädirten 
Organes. 

In  den  weitaus  meisten  Fällen  von  Verletzung  des 


Gehörorgans  durchschlag  beschränkt  sich  dieselbe  auf 
Einreissen  des  Trommelfelles,  und  zwar  findet  man 
die  Risse  in  der  Regel  hinter,  sehr  selten  vor  dem 
Hammergriff  und  parallel  in  demselben  verlaufend. 
Die  scharfen  Ränder  des  fast  ansnahmlos  klaffenden 
Risses  sind  entweder  von  normaler  Färbung  oder  ge- 
röthet  und  mit  coagulirtem  Blut  bedeckt,  meist  sind 
auch  dio  Hammergcfässo  stärker  injicirt.  Zu  durch 
Ohrfeigen  erzeugten  Trommelfcllrupturen  treten  nur 
selten  Entzündung  der  Membran  oder  der  Schleimhaut 
der  Trommelhöhle  hinzu.  Bei  Einwirkung  stärkerer 
mechanischer  Gewalt  unter  Combination  ungünstiger 
äusserer  Einflüsse,  kommt  es  im  Mittelohr  zu  andau- 
ernderen entzündlichen  Processen,  deren  Ausgang  in 
Bezug  auf  Ilörfähigkeit  und  Weitergreifen  auf  wich- 
tige Organe  sich  nicht  voraussehen  lässt.  Nebst  Rup- 
turen und  entzündlichen  Processen  treten  öfter  nach 
Schlägen  gegen  das  Ohr  subjective  Geräusche,  theils 
in  Folge  der  Erschütterung  der  Hörnerven,  theils  in 
Folge  consecutiver  Erkrankungen  in  der  Trommel- 
höhle auf.  Nur  änsserst  selten  wird  Lähmung  des 
Hörnerven  durch  Schlag  herbeigeführt. 

H.  erörtert  diese  verschiedenen  Eventualitäten 
diagnostisch  und  empfiehlt  zur  Untersuchung  den  von 
Lkitkr  in  Wien  nach  seiner  Angabe  modificirten  Ohren- 
spiegel von  Brunton. 

Blumenstock  (3)  theilt  4 Fälle  von  Augenvor- 
letzungon  mit,  welche  zu  forensischen  Gutachten 
Veranlassung  gaben. 

I.  Steinwurf  an  die  Supraorbitaigegegend,  bedeutende 
Beeinträchtigung  des  Sehvermögens.  2.  Oeftere  Miss- 
handlungen, hochgradige  Schwäche  des  Sehvermögens, 
ursächlicher  Zusammenhang?  3.  Erblindung  am  rechten 
Auge  in  Folge  eines  Schlages  in  die  entsprechende 
Stirnbälfte.  4.  Faustschlag  in  die  Augengegend,  angeb- 
liche Beeinträchtigung  des  Sehvermögens,  Simulation. 

Die  Mittheilung  der  vorstehenden  Fälle  ist  höchst 
dankenswertb,  denn  bei  der  mangelhaften  Behandlung, 
welche  die  Verletzungen  der  Augen  gewöhnlich  in  foro 
finden,  sind  diese  auf  exacter,  dem  neueren  Standpunkt 
der  Augenheilkunde  entsprechender  Untersuchung 
beruhenden  Gutachten  ein  gutes  Vorbild,  wie  heutzu- 
tage derartigo  Untersuchungen  in  foro  in  Angriff  zn 
nehmen  sind.  Wir  theilen  vollkommen  des  Verf. 
Rath,  wo  der  beamtete  Arzt  nicht  hinreichend  bewan- 
dert und  geübt  ist  in  der  Untersuchung  der  Augen, 
einen  in  dieser  Branche  erfahrenen  Collegen  ex  officio 
zu  Hülfe  zu  nehmen : Non  omnia  possumus  omnes. 
Gerade  solche  mit  wissenschaftlicher  Genauigkeit  aus- 
geführten Untersuchungen  und  Begutachtungen  wer- 
den wenigstens  den  Vortheil  haben,  den  in  dieser 
Materie  nicht  hinreichend  geübten  und  selbstständigen 
Gerichtsärzten  Fingerzeige  zu  geben,  wann  sie  auf  die 
Erfahrung  eines  Anderen  zn  recurriren  habe.  Dass 
das  Verfahren  vom  Richter,  hierorts  wenigstens,  nicht 
beanstandet  wird,  das  haben  wir  — nicht  allein  in 
dieser  Materie,  sondern  überall,  wo  es  auf  spocielle,  nicht 
jedem  geläufige  Untersuchungen  oder  Kenntnisse  an- 
kam — wiederholcntlich  zu  erfahren  Gelegenheit  gehabt. 

In  dem  von  Maschka  (6)  angeführten  Fall  lehnt  er  die 
Folge  epileptischer  Erkrankung  nach  Misshandlung  ab, 
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weil  nicht  nachgewiesen,  dass  die  Verletzungen  die  Cen- 
tralnerven  des  Nervensystems  geschädigt  hätten,  die  un- 
mittelbaren Folgen  der  Verletzung,  wenn  auch  nicht 
ganz  simulirt,  doch  jedenfalls  bedeutend  übertrieben 
worden  seien,  endlich  die  epileptischen  Anfälle  nicht 
authentisch  beobachtet  seien. 

4.  Simulirte  Krankheiten. 

Wilaon,  Oo  feigned  diseases,  thelr  detection  and  management. 
Edlnb.  med.  Journ.  Octbr. 

Die  Arbeit  von  Wilson  über  simnlirte  Krankhei- 
ten ist,  als  von  einem  practischen  Oefängnissarzt  her- 
rührend,  beachtenswerth.  Derselbe  bespricht  fingirto 
Lähmungen,  vom  Rückenmark  ausgehend,  namentlich 
Paraplegie,  ferner  simnlirte  Geisteskrankheit,  Epilep- 
sie, Kopfschmerz  and  andere  Himaffectionen , Krank- 
heiten der  Sinnesorgane,  ferner  simulirte  oder  künst- 
lich erzeugte  Krankheiten  der  Circnlationsorgane,  der 
Respiration,  der  Verdauungswege,  der  Urinwege,  der 
Bewegungsapparate  und  der  Hautdecken.  Erfahrungen 
aus  des  Verf.  Praxis  sind  angeführt,  jedoch  wird  man 
nicht  schon  anderweitig  Bekanntes  nicht  in  der  Abhand- 
lung finden.  Als  Beweis  hierfür  führe  ich  z.  B.  an, 
welche  Merkmale  Verf.  anfstellt,  um  eine  simulirteGei- 
steskrankheit  zu  erkennen.  Er  sagt: 

1)  Simulirter  Wahnsinn  tritt  plötzlich  ohne  Vor- 
boten auf,  was  bei  wirklicher  Geisteskrankheit  selten 
ist.  2)  Alle  physischen  Zeichen  fehlen.  3)  Ist  der  fin- 
girte  Anfall  heftig,  so  erschöpft  er  die  Kräfte  des  Si- 
mulanten bald,  und  er  verfällt  in  langen  gesunden  Schlaf. 
4)IndenPhantasieen  des  Simulanten  wechseln  dieldeen 
nicht.  5)  Boi  Simulation  beantwortet  der  Simulant  auch 
einfache  Fragen  nicht,  oder  ganz  absurd.  6)  Er  sieht 
Einen  nicht  gerade  an.  7)  Sein  Gebahren  ist  nicht 
analog  seinen  angeblichen  Sinnestäuschungen.  8)  Der 
fingirte  Anfall  ist  in  der  Regel  übertrieben.  9)  Er 
kennt  keine  luciden  Intervalle,  sondern  will  stets  ver- 
rückt erscheinen.  10)  Fingirto  Anfälle  sind  so  incon- 
gruent  und  unvollständig,  dass  sie  sich  nicht  in  die 
bekannten  Formen  einreihen  lassen,  und  gleichen  sich 
gewöhnlich  mehr  oder  weniger. 

5.  Zweifelhafte  geistige  Zustände. 

1)  Lsgrand  da  Saull«,  Lecoai  mldtco  - lögales  sar  1»  folie.  Ga* 
aette  des  hop.  No.  12t.  129.  (Fortsetzung  der  No.  des  6.  und 
8.  8eptbr.  1870.  s.  Jabresber.  1870.  beschäftigt  sich  mit  der 
civil-  und  criuiloalgerichtllchfn  Stellung  der  Geisteskranken  bei 
den  Römern.)  — 2)  Ererett,  Source»  of  error  In  the  common 
method  of  giving  certificate»  of  insanitj.  Boston  Medical 
and  Surgicai  Journal.  Decbr.  — 3)  Brierre  de  Boismont, 
Appriciatlona  sur  la  loi  du  30  Juln  1838.  examen  de»  ehange- 
monts  ä faire  ä cette  loi.  Annalc»  d'hygienc  pnbi.  Juillct.  (Be- 
zieht eich  auf  das  franrüslsche  IrrengeseU  und  führt  aus,  dass 
willkürliche  Einsperrungen  in  Irrenhäuser  bisher  in  keinem 
Falle  gerichtlich  bewiesen  eeien.  Die  achnache  Seite  dea  Ge- 
setzes bestehe  darin , dass  nicht  genügende  Garantie  für  die 
Verwaltung  und  den  Bcaits  der  Irren  geboten  seien.)  --  4) 
W 1 e d e m eia t e r , Ueber  die  Errichtung  eon  Speclalaeylen  für 
verbrecherische  Irre.  Zeit<chr.  f.  Psychiatrie.  Bd.  28.  — 5) 
Browne,  Balfonr,  Partial  moral  roania.  Brit.  and  for  med.- 
chir.  revlew  April.  — 6)  Clymer,  Epitepsy  In  its  relation  to 
moral  responiability.  New  York  Medical  Gaiette  May  27 
(Nlcbta  Neues.)  — 7)  Volx,  Verbrechen  eines  Epileptikers. 
Bad.  Aertti.  Mitthell.  Mai.  — 8)  Payen,  Rapport  m4dico-l4gal 


aar  l'4tzt  mental  de  Tbeophlle  Plednolr  lornlpd  d'un  double 
assassinat.  Annales  mld.-psychol.  Mai.  — 9)  Brunet,  Rapport 
lur  l'4tat  mental  de  la  norom4e  V.  luculpee  d'ineendies.  Annaies 

I.  payrbol.  Janvler.  (Häutige  hystero-epileptfsche  Anfälle  mit 
Hallueinationen.)  — 10)  De  Smeth,  Rapport  m4d.-ligal  sur 
IVtat  mental  de  Mme.  X.  accus4e  de  vol.  Journal  de  ni4d.  de 
Bruxelles.  Julllet.  — 11)  Payen,  Rapport  m4d.-l4gal  sur  l'itat 
mental  du  nomrae  Legendre  inculpo  de  meurtre  sur  sa  rnere. 
Annales  d'hygiiiie  publique.  Mai.  — 12)  Needham,  A recent 
triai  for  murder.  Journal  of  mental  ecienee.  Octbr.  — 13)  II II- 
denbrand,  Rapport  n>4d.-l4gal  sur  l'itat  mental  de  Philippe 
B.  Annales  m4d.  - psyebol.  Juillct.  — 14)  Sola«  Ille,  Rapport 
m4dico-l4g.il  >ur  l’4tat  mental  de  Piiotelle  inculpe  de  coups  et 
hlessures.  Annnlea  m4d  -psycbol.  Mar«.  (Der  an  Verfolgungs- 
wahn leidende  Mensch  wurde,  nachdem  er  für  Tormindert  zu- 
rechnungsfähig erklärt  war,  bereits  im  Gefingniss  so  evident 
geisteskrank,  dass  er  der  Irrrnanstalt  überwiesen  werden  musste.) 
— IS)  Lasägae  et  Legrand  du  Stulle,  Cas  suppos4  de  de- 

lire  des  persäcutlons , proce«  en  nullite  de  trstaraent.  16) 

Bon  net,  Rapport  m4d..l4gal  snr  l’etat  mental  d’Auguste  Hos- 
«ard  ineuipd  d'incendle  volnntaire.  Annal.  möd.-psychol  Septbr.  — 
17)  Maschka,  Gutachten  über  den  Geistesznstand  des  der 
Tödtung  des  Jabob  H.  angekiagten  Matthias  8t.  Wiener  Zig.  No. 
35.  — 18)  Berthe  rand,  La  eyncope  et  la  folie  ömotive  des 
aceouchdes,  au  point  de  vue  ine J. -legal.  Annales  de  la  8oci6t4 
de  M4d.  d'Anvers.  Aoüt.  — 19)  Gaueher,  Sur  la  ayneope  et  la 
folie  dmoilve  des  accouchdes  au  point  de  tuo  de  la  m4d.-)4ga!e. 
Gaz.  m4d.  de  l'Algerie  No.  12.  1871.  — 20)  Flechner,  Zur 
Lehre  der  Pyromanie.  Oest.  Zeitgehr.  f.  Heilk.  No.  17.  1871.  

21)  Clarke,  Oxford  the  asstimed  altempted  assassin  of  the 
Queen.  Autobiographlcal  reeollectlons  of  the  profession.  No. 
XVIII.  1872.  (Ohne  Interesse;  betrifft  den  schwachsinnigen,  von 
einem  geisteskranken  Vater  und  einer  rxcentriechen , ,wcnn 
nicht  geisteskranken*  Mutter  geborenen  Attentäter  Oxford,  dessen 
Fall  nur  durch  das  Object,  die  Königin  von  England,  interesslrt.)  — 

22)  Motet,  Faiblesse  int.-llectuelle.  H4r4Jil4.  Annal.  m4d  - 
psychol.  Novbr.  1872.  — 23)  Browne,  J.  H.  Balfonr,  tbe 
medical  juriaprmlenee  of  insanlty.  London.  — 24)  Kr  afft - 
Ebing,  v.,  Bericht  über  die  Leistungen  im  Gebiet  der  gericht- 
lichen Psychiatric  im  Jahre  1871.  Friedrelch's  Bl. 

Evekktt  (2)  schlägt  vor,  anstatt  des  Attestes  zweier 
Aerzte,  welches  nothwendig  ist,  einen  Kranken  in  eine 
Anstaltaufzunehmcn,  einznführen,  dass  lieber  ein  Arzt, 
aber  zu  verschiedenen  Zeiten,  den  vermeintlich  Kran- 
ken untersuche  und  seinen  Zustand  bescheinige. 

WiKDBMKisTKR  (4)  führt  die  Erfahrungen  an,  wel- 
che in  den  Asylen  für  verbrecherische  Irre  gemacht 
sind,  und  weist  nach,  dass  dieselben,  wissenschaftlich 
wie  practisch  betrachtet,  Monstrositäten  sind,  welche 
für  Deutschland  gewisslich  nicht  passen.  Er  spricht 
sich,  unter  Anführung  triftiger  Gründe,  dafür  aus,  dass 
einerseits  die  verbrecherischen  Irren  einfach  in  die  Irren- 
anstalten gehören,  andererseits  man  für  gewisse  Katego- 
rien Appendicesandie  Straf- Anstalten  mache.  Diealler-, 
dings  zunächst  auf  die  Provinz  Hannover  bezügliche 
und  dem  dortigen  Landes-  Directorium  vorgelegte  Ar- 
beit verdient  weitere  Beachtung. 

Der  Aufsatz  von  Balfoür  Browne  (5)  ist  von 
einem  Juristen  geschrieben,  und  dcsshalb  bemerkens- 
werth,  weil  hier  von  einem  Juristen  die  sogenannton 
Triobkrankheiten  als  solche  anerkannt  werden,  was 
gewiss  selten  ist.  Unter  Andern  wird,  von  einem  Ju- 
ristengewiss interessant,  indem  Aufsatz  der  vonCASPKR 
mitgetbeilteFall  von „ Diebstahl  in  angeblichem  Schwan- 
gerschaftsgelüste“ (No. 323,  V.  Aufl.)  angegriffen,  und 
das  damals  abgegebene  Gutachten  nicht  übereinstim- 
mend gefunden  mit  den  gesunden  Grundsätzen  dos  Ge- 
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setzes  und  der  Medicin,  womit  vielleicht  Aerzte,  aber 
sicherlich  wenige  Collegen  des  Verfassers  obigen  Auf- 
satzes übereinstimmen  möchten. 

Der  unter  Redaction  von  Volz  (7)  mitgetheilto 
Fall,  Verbrechen  eines  Epileptikers,  ist  interessant 
sowohl  als  Thatsache,  wio  durch  das  ärztliche  Urtheil. 

In  einem  kleinen  Holzschuppen  ihrer  Wohnung  fand 
man  eines  Morgens  die  Leiche  der  49jährigen,  dem 
Trünke  ergebenen  und  deshalb  entmündigten  Wittwe 
Bohner  auf  einen  engen  Raum  zusammengepresst.  Die 
Beine  waren  beraufgezogen,  der  Kopf  herabgedrückt,  an 
der  Stelle  des  Afters  und  der  Geschlccbtsthelle  lag  auf 
dem  Boden  eine  grosse  Lache  halbflüssigeu  schwarzen 
Blutes  und  ein  Stück  weichen  Menschenkothes , der  un- 
terle  Theil  des  entblössten  Körpers  uud  der  Beine  war 
voalständig  mit  Blut  beschmiert.  Die  Thür  des  Stalles 
steud  weit  offen,  auf  der  Schwello  lag  ein  Knäuel 
menschlicher  Gedärme,  welche  noch  über  die  Schwelle 
herabhingen.  Schwelle  und  Thürpfosten  trugen  massige 
Spuren  von  Blut. 

Die  Leiche  wies  mehrere  kleinere  oberflächliche  Haut- 
verletzungen auf,  ferner  am  äusseren  Rande  der  rechten 
Hand  eine  aufgerissene  gezackte  Wunde,  bis  zur  Spitze 
des  kleinen  Fingers,  hier  bis  auf  den  Knochen  dringend. 
Die  wichtigste  Wunde  war  eine  tiefgehende  Trennung 
des  Dammes  von  der  Scheide  bis  in  den  After  mit 
scharflinigen  aber  gezackten  Rändern  in  der 

Wundfläche  lagen  formlose  blutige  Weichtbeile.  Das 
obere  Ende  des  Wundcanales  ist  von  aussen  nicht  zu 
erreichen  Der  hintere  Winkel  und  der  Afterschluss 
sind  getrennt,  nicht  aber  dio  hintere  Wand  der  Scheide 
von  der  vorderen  des  Mastdarmes,  so  dass  ein  Durch- 
gang zwischen  beiden  Höhlen  nicht  bcstaud.  Von  innen 
an  der  geöffneten  Leiche  verfolgt,  zeigt  sich  5 Zoll 
aufwärts  vom  After  in  der  vorderen  Wand  des  Mast- 
darms eine  Läugstrennung  sämmtlicher  Häute  mit  glat- 
ten Rändern  bis  in  das  S romanum  hinauf  in  der  Länge 
von  5 Zoll.  Durch  den  After  gelangt  der  eindringende 
Finger  durch  diese  Oeffnung  in  die  freie  Bauchhöhle 
uud  ebenso  aus  dieser  durch  den  After  nach  aussen. 
Das  Innere  der  weiblichen  Scheide  bis  in  das  Scheiden- 
gewölbe ist  unverletzt,  ln  der  Bauchhötde  fehlt  fast 
der  ganze  Dünndarm.  Dio  Enden  des  noch  vorhandenen 
Darmtheiles  haben  gefetzte  Ränder.  Das  Gekröse  hängt 
mit  zerrissenen  Rändern  frei  in  der  Bauchhöhle,  und 
trägt  an  seinem  freien  Rande  überall  zwischen  den  Häu- 
ten schwarze  Blutgerinnsel.  Der  Knäuel  von  Gedärmen 
welcher  auf  der  Thürschwelle  lag,  erwies  sich  als  ein 
menschlicher  Dünndarm  von  29  \ Fuss  Länge  ohne  Ge- 
kröse, der  in  der  Leiche  fehlende  Theil.  Die  Lage  der 
verschiedenen  Darmschlingen  war  nicht  eine  zufällige, 
sondern  sie  waren  in  bestimmter  Weise  aufgewickelt. 

Der  That  angeschuldigt  war  der  2(ijährige,  verbei- 
rathete,  kräftige,  gut  beleumdete  Constantin  Bohner,  Neffe 
und  Beistand  der  Getödteteu.  Er  gesteht  die  That 
weder  zu,  noch  leugnet  er  sie.  Er  will  von  seinem 
Austritt  aus  dem  Wirthshaus  bis  andern  Morgens  gar 
keine  Erinnerung  dessen  haben,  was  mit  ihm  vorgegan- 
gen ist. 

Er  war  am  Abend  mit.  seiner  Tante  in  das  Kronen- 
wirthshaus  eingetreten,  hatte  mit  ihr  Wein  getrunken, 
hatte  Liebkosungeu  an  ihr  ausgeübt,  so  weit,  dass  er 
ihr  unter  die  Röcke  greifen  wollte,  wovon  sie  ihn  abzu- 
balten  suchte.  Sie  verliess  das  Wirthshaus,  er  ging 
ihr  nach,  und  man  hörte  ihn  sagen:  „So,  jetzt  wird  sie 
daheim  sein.“  Ein  Nachbar  vernahm  im  Gange  hinter 
dem  Hause  der  Bohner  ein  Flüstern,  und  erkannte  die 
Stimme  der  Wittwe,  wie  sie  sagte;  „Lass  mich  doch 
gehen,  geh  weg!“  Etwa  um  11  Uhr  Nachts  hörte  seine 
Frau  den  Bohner  nach  Haus  kommen  und  bemerkte, 
dass  er,  als  er  zu  Bett  stieg,  betrunken  war. 

Des  andern  Morgens  ging  Bohner  hinten  herum  zur 
Wohnung  der  Wittwe  Bohner,  angeblich  um  in  ihrem 


Auftrag  nach  fehlenden  Ziegeln  zu  schauen,  betrachtete 
mit  andern  Neugierigen  die  Leiche,  anscheinend  tbeil- 
nahmlos.  Man  bemerkte  Blutspuren  an  seinem  Gesicht 
und  seinen  Kleidern,  auch  frische  oberflächliche  Haut- 
verletzungen an  der  Stirn,  Blut  an  der  Drillichhose  noch 
frisch  ausgewaschen. 

Bohner  leidet  seit  Jahren  an  der  Epilepsie,  die  An- 
fälle wiederholen  sich  mehrmals  jährlich,  letzter  Anfall 
vor  14  Tagen.  Die  Anfälle  sind  mit  Bewusstlosigkeit, 
Zusammenstürzen  des  Körpers,  zuckenden  Krämpfen  der 
Glieder  verbunden,  ein  folgender  oder  vorhergehender 
Zustand  von  Manie  oder  Wahnsinn  war  bisher  von 
Niemand  beobachtet. 

Bohner  war  an  jenem  Abend  stark  betrunken.  Er 
hatte  3—6  Schoppen  Bier  und  darauf  2 Schoppen 
Affenthaler  ä 18  Kr.  getrunken.  Er  kann  nach  eigener 
und  anderer  Aussage  nicht  viel  vertragen,  ist  in  trunke- 
nem Zustand  ganz  ausser  sich,  tobt  und  droht  nach 
Angabe  seiner  Frau  in  schrecklicher  Weise. 

Es  wird  ausgeführt,  dass  Epilepsie  nicht  notbwendi- 
ger  Weise  an  und  für  sich  einen  krankhaften  Geistes- 
zustand bedinge.  Es  geschehe  dies  auf  zweierlei  Weise. 
Eutweder  die  Geistesstörung  ist  an  den  Anfall  gebun- 
den, oder  sie  wird  eine  dauernde.  Die  Annahme  der 
ersteren  Alternative  sei  im  vorliegenden  Falle  willkür- 
lich, weil  nur  die  That  vorliege  und  keine  Parallelen 
aus  dem  früheren  Krankheitsverlauf  bekannt  wären,  auch 
die  Form  der  Anfälle  gewöhnlich  die  gleiche  zu  bleiben 
pflege.  Der  Mangel  an  Erinnerung  aber  sei  lediglich 
eine  Behauptung.  Eine  dauernde  Beeinträchtigung  liege, 
so  häufig  sie  sei,  nicht  vor.  Die  Epilepsie  bedinge  An- 
lage zur  Geisteskrankheit,  desshalb  sei  That  und  Thäter 
genau  zu  prüfen.  Es  wird  hervorgeboben,  dass  der 
Thäter  gut  beleumdet  ist  und  die  viehische  That  nicht 
zu  seiner  Vergangenheit  passe,  dass  dieselbe  nicht  nur 
causa  facinoris  nicht  entbehre,  dass  der  Thäter  betrun- 
ken war,  und  dass  die  Thatsache,  dass  der  Rausch  an 
sich  geeignet  ist,  die  Freiheit  des  Handelns  momentan 
zu  beschränken,  an  Bedeutung  gewinne,  weil  es  der 
Rausch  eines  Epileptikers  sei.  Es  wird  sodann  als  sehr 
beachtenswerth  die  Sorglosigkeit  nach  der  That,  welche 
nicht  im  Geringsten  bestrebt  ist,  das  Verbrechen  zu  ver- 
decken, hervorgehoben,  dio  Unbefangenheit,  mit  welcher 
er  andern  Morgens  an  deu  Ort  der  That  geht,  und  nur 
einige  der  Blutspuren  an  seiucn  Kleidungstücken  ver- 
tilgt, und  diese  Momente  werden  geltend  gemacht, 
um  die  Behauptung  der  Bewusstlosigkeit  zu  unter- 
stützen. 

Durch  diese  Verhältnisse  sei  man  fast  versucht,  eine 
völlige  Unzurechnungsfähigkeit  während  der  That  anzu- 
nehmen, aber  in  Berücksichtigung  der  sonstigen  Ge- 
sundheit und  Klarheit  des  Mannes  und  dessen,  dass  die 
Behauptung  fehlender  Erinnerung  doch  eine  unwahre 
sein  könne,  führe  zu  dem  Schluss,  dass  Bohner  in  einem 
durch  Epilepsie  und  Rausch  bedingten  Zustand  gemin- 
derter, geistiger  Freiheit  gebandelt  habe.  Es  folgte 
die  Verurtheilung  zu  8 Jahren  Zuchthaus.  tWir  glau- 
ben nach  den  vorstehenden  Thatsachen,  dass  auf  Un- 
zurechnungsfähigkeit zu  begutachten  war.  Ref) 

Der  Fall  von  Piednoir  (8)  betrifft  einen  schwachsin- 
nigen Epileptiker  mit  Hallucinationen,  der  in  einem 
Anfall  von  Delirium  Vater  und  Mutter  tödtete. 

Die  Kranke  des  Falles  von  I)e  Sme  th(10)wird  von  ihm 
zur  folie  morale  gerechnet.  Es  ist  ein  Fall  chronischer 
maniakalischer  Erregung  ohne  deutlich  ausgesprochene 
Wahnvorstellungen.  Die  Angeschuldigte  befand  sich  be- 
reits vor  Verübung  der  angescbuldigtcn  Handlung  in 
mehreren  Irrenanstalten.  In  der  letzten,  in  welcher  sie 
sich  drei  Jahre  befand,  wird  folgendes  Bild  von  ihr  ent- 
worfen, welches  geeignet  ist,  ihro  Krankheit  zu  ebarak- 
terisiren : 

Während  der  ersten  Zeit  ihres  Aufenthaltes  in  der  An- 
stalt befand  sich  die  Kranke  unter  dem  sichtlichen  Einfluss 
maniakalischer  Erregung.  Das  zeigte  die  Lebhaftigkeit 
ihrer  Bewegungen,  ihrer  Rede  und  ihrer  Physiognomie, 
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so  wie  ihre  Geschäftigkeit  ohne  Zweck  und  Unterschei- 
dung. Sie  mischte  sich  in  Alles,  brachte  überall  Unord- 
, imng,  intriguirte,  schmeichelte,  verleumdete  Sie  capti- 
tirte  das  Vertrauen  durch  ihre  Protestationen  und  ihre 
Lügen,  stiess  aber  bald  ab  durch  ihre  Doppelzüngigkeit 
und  Schlechtigkeit,  machte  tausend  Pläne,  erfand  tausend 
Leiden  und  Geschichten,  in  denen  sie  Falsches  und 
Wahres  unentwirrbar  vermischte,  heuchelte  Schmerz  wie 
Freude,  Gesundheit,  wie  Krankheit,  blieb  ohne  Erregung 
bei  grossen  Eindrücken  wie  sie  gewühulich  die  mensch- 
lische  Seele  bewegen,  während  die  nichtigsten  Kleinig- 
keiten sie  in  unsagbarste  Aufregung  versetzten,  lebte  in 
fortwährender  Unruhe  und  fieberhafter  Geschäftigkeit, 
bestahl  ihre  intimsten  Freundinnen  und  betrog  die  ärm- 
sten Arbeiter  der  Austalt  um  Geld,  versprach  ihnen  Stel- 
lung und  grosse  Vortheile,  stiftete  überall  Unfrieden 
war  treulos  und  ungehorsam,  machte  ohne  Veranlassung 
verschwenderische  Geschenke,  kaufte  theure  und  nutz- 
lose Gegenstände  auf  betrügerische  Weise;  bald  kriechend 
und  demütbig,  bald  eitel  und  sich  überhebend,  stets 
phantastisch,  launenhaft,  sonderbar  und  extravagant,  voller 
Widerspräche. 

Könnte  noch  ein  Zweifel  über  diesen  Zustand  als 
Krankheit  bestehen,  so  wird  er  gehoben  sein  durch  die 
Constatirung  von  Perioden  der  Besserung  und  Ver- 
schlimmerung ihres  Zustandes,  durch  die  Perioden  der 
Remission  und  Exacerbation  relativer  Ruhe  und  grös- 
serer Erregung,  welche  sich  in  unbestimmten  Zwischen- 
räumen folgten  und  die  ohne  in  vollkommene  intellec- 
tuelle  Integrität  oder  wirkliche  Tobsucht  zu  enden,  ihrem 
Zustand  jenen  constanten  Charakter  von  Erregung  oder 
Depression  verliehen,  wie  er  den  Nervenkrankheiten  eigen- 
tümlich ist. 

Der  in  dem  Falle  von  Payen  (11)  des  Mordver- 
suches gegen  seine  Mutter  Angeschuldigte  , 27  Jahr  alt, 
war  nicht  als  Säufer  bekannt,  hatte  am  1.  Mai  etwas 
mehr  getrunken,  am  2.  und  3.  sehr  wenig,  am  Mitt- 
woch den  21.  sich  müssig  herumgetrieben,  und  hatte 
mit  seiner  Mutter , die  ihm  häufig  Vorwürfe  machte, 
eine  Scene.  Am  Morgen  des  5.  hatte  er  ein  Glas  Wein 
im  Wirtbshaus  getrunken  und  erschien  danach  Allen 
verändert  und  verwirrt  und  war  von  da  ab  in  Wuth- 
ausbrüche verfallen  Die  Mutter  sagt  aus,  dass  seit  zwei 
bis  drei  Tagen  ihr  Sohn  verwirrt  gewesen  sei  durch 
Excess  und  Spirituosen,  dass  er  schon  Morgens  um  5 
Uhr  geklagt  habe,  dass  er  krank  sei,  dass  er  incobä- 
rente  Reden  geführt  habe,  worauf  sie  einen  Nachbarn 
gerufen,  auf  den  ihr  Sohn  mit  einem  Stock  losgeschlagen 
habe.  Sodann  habe  ersieh  sehr  aufgeregt  benommen , so 
dass  sie  ihn  für  toll  gehalten  habe.  Er  habe  mit  einer 
Heugabel  auf  das  Pferd  losgeschlagen,  und  da  sie  ihn  da- 
von abzuhalteu  suchte,  sich  gegen  sie  selbst  gewendet. 
Dem  herzugerufenen  Arzt  gegenüber  behauptete  er,  das 
Zimmer  rieche  nach  Gift,  sprach  von  einem  gelben 
Hund  u.  s.  w.  Der  Angeschuldigte  behauptet  von  Allem 
keine  Erinnerung  zu  haben  Das  Gutachten  führt  aus, 
dass  hier  ein  Anfall  von  Wuth  mit  Bewusstlosigkeit 
stattgefundeu  habe,  dass  die  angeschuldigtc  That  unter 
dem  Einfluss  einer  Alkoholintoxication  begangen  sei,  der 
ein  maniakalischer  Anfall  gefolgt  sei  mit  vollständiger 
Amnesie,  während  übrigens  der  Angeschuldigte  nicht 
geisteskrank  sei,  dass  daher  die  Zurechnung  für  die  That 
Dur  eine  verminderte  (?  Ref.)  sein  könne. 

Der  von  Needham  (12)  mitgetheilte  Fall  betrifft 
einen  durch  einen  Melancholiker  an  einer  Taubstummen 
verübten  Mord.  Der  Kranke  stand  unter  starker  here- 
ditärer Belastung,  war  in  gemüthlicber  Beziehung  schon 
vor  dem  Morde  verändert,  es  war  kein  Motiv  zur  That 
vorhanden,  er  hatte  sich  selbst  entleiben  wollen,  de- 
nuncirte  sich  selbst  nach  der  Tbat  und  batte,  wie  das 
weitere  Eingehen  in  seinen  psychischen  Zustand  ergab, 
Wahnvorstellungen.  Somit  war  die  Beurtbeilung  des 
Falles  keine  zweifelhafte,  noch  schwierige. 

Der  von  H ilde  n bra nd  (13)  mitgetheilte  Fall  ist  in- 
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teressant  durch  die  Beobachtungstreue  Er  betrifft  einen 
hereditären  Melancholischen,  der  zum  Zwecke  derSelbst- 
veruichtung  Feuer  angelegt  hat  an  sein  eigenes  Haus 
und  sich  selbst  der  Behörde  überliefert,  und  dessen 
Zurechnungsfähigkeit  allein  diese  Tbatsachen  aufzuheben 
geeignet  erscheinen.  Wir  können  es  uns  aber  nicht 
versagen,  weil  sehr  lehrreich,  die  Schilderung  welche 
der  Angeschuldigte  von  seinem  Zustand  selbst  den 
Aerztcn  schriftlich  gemacht  hat,  anzuführen:  .Oft,“  sagt 
er,  ,, während  meiner  melancholischen  Attaken,  biu  ich 
genötbigt  mich  des  Nachts  zu  erheben,  wegen  meiner 
glühenden  Phantasieen  Ich  gehe  hinaus,  um  Luft  zu 
schöpfen,  oder  suchte  meine  Mutter.  In  diesen  Augen- 
blicken kann  ich  nicht  arbeiten.“  Er  schildert  sodann 
seiue  Seelenleiden,  seine  Verwirrung,  seine  Angst,  wie 
Feuer  brenne  e8  in  seiner  Brust,  und  er  spricht  davon 
sich  zu  tödten.  „Diese  Angst,“  fährt  er  fort,  „hat  mich  ver- 
folgt, verfolgt  mich  und  wird  mich  stets  verfolgen.  Die 
Nacht,  nachdem  ich  getrunken  oder  in  Zorn  geratben, 
(die  Wirkung  ist  dieselbe)  kann  ich  nicht  schlafen,  ich 
muss  schreien  und  hinausgeheu,  um  Luft  zu  schöpfen 
Ich  habe  nie  am  Kopf  gelitten,  und  ich  bin  überzeugt 
dass  mein  Gehirn  so  gesund  ist,  wie  irgend  eins.  Aber 
ich  bin  verwirrt  durch  die  grosse  Zahl  von  Gedanken 
von  denen  ich  besessen  bin,  und  ich  würde  vorziehen, 
vollständig  toll  zu  sein,  um  diese  Qualen  nicht  mehr 
aushalten  zu  müssen.  Es  ist  selten,  dass  ich  eine  halbe 
Stunde  ohne  leiden  zu  müssen  bin.  Ich  kann  nicht 
ruhig  in  einem  Buch  lesen.  Nach  wenigen  Minuten 
kommen  Ideen,  und  ich  muss  aufhören.  Ich  hin  nicht 
geisteskrank.  Meine  Leiden  sind  nicht  imaginär,  sondern 
wirklich.  Besonders  in  der  Kirche  wird  es  schlimm. 
Wenn  der  Organist  anfängt  zu  spielen,  weiss  ich  nicht 
mehr,  was  anfangen.  Alle  meine  Nerven  geratben  in 
Aufruhr  und  oftmas  habe  icb  hiuausgehen  müssen,  und 
doch  habe  icb  stets  die  Musik  geliebt.  Ich  hörte  Stim- 
men, besonders  wenn  ich  trunken  war,  oder  in  der 
Aufregung  des  Zornes.  Diese  Stimmen  sagten  mir,  alle 
mögliche  schlechte  Handlungen  zu  begehen.  Aber  was 
für  Handlungen?  Ich  weiss  es  nicht.  Was  sie  mir  am 
bestimmtesten  sagten,  war,  mir  das  Leben  zu  nehmen 
Aber  diese  Stimmen  schreibe  ich  nicht  einer  übernatür- 
lichen Kruft  zu,  sondern  meiner  kranken  Einbildungs- 
kraft, die  durch  Alcobolexcesse  und  Zoruausbrücbe  affi- 
cirt  ist.  Die  Antriebe,  welche  mir  kommen,  sind  nur 
die  Folge  meines  Kummersund  meiner  Ausschweifungen. 
Endlich  hat  sich  meine  kranke  Phantasie  verdunkelt  und 
ich  habe  einseben  gelernt,  dass  icb  nicht  mehr  heraus- 
komme. Dieser  Impuls  ist  wie  ich  glaube:  der  Geist 
der  vom  Herzen  aufsteigt  und  die  Gedanken  erzeugt,  die  das 
Gebiru  erreichen.  Mögen  die  Gedanken  gut  oder  schlecht 
sein,  sie  kommen  durch  diese  Veränderung  der  Vorstellun- 
gen. Wenn  diese  Vorstellungen  zu  Kopfsteigen,  widersetzt 
sich  ihnen  der  gute  Geist,  der  noch  im  Gehirn  sitzt,  aber  er 
kann  ihrer  nicht  Herr  werden,  weil  er  erschöpft  ist.  Ich 
täusche  mich  vielleicht  in  meinen  Erklärungen,  aber  ich 
bin  zu  schwach,  um  dergleichen  abzubandeln,  icb  habe 
mir  aber  diese  Erklärung  gemacht.  Dieser  Kampf  zwi- 
schen Geist  und  Einbildung  ist  ohne  Zweifel  der  Kampf, 
den  ich  mir  liefere,  und  in  dem  ich  erliege.  Das  tastet 
auf  meinem  Herzen  “ 

„Wenn  diese  Bilder  anfangen,  in  meinem  Herzen  zu 
kochen,  geräth  meine  ganze  Natur  in  Aufregung.  Eine 
Beklemmung  lastet  auf  meiner  Brust,  das  Athmen  ist 
genirt  und  oft  bin  ich  genöthigt,  mich  gegen  eine  Mauer 
oder  gegen  einen  Baum  zu  lehnen,  und  Alles  wallt  mir 
im  Innern,  und  dann  entsteht  ein  innerer  Zorn,  den  icb 
nicht  bemeistern  kann,  und  in  dem  icb  Alles  zerstören 
möchte.  Und  alles  das  bei  vollem  Bewustsein  Zu 
Haus  habe  ich  versucht  durch  Nahrunpsentziehung  und 
Schwächung  des  Körpers  weiter  zu  kommen,  ich  dachte 
durch  Schwächung  würde  ich  auch  die  Antriebe  schwä- 
chen, aber  im  Gegentbeil,  je  schwäch-r  ich  wurde,  um 
so  intensiver  wurdeu  die  Impulsioneu.  Noch  jetzt  besteht 
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die  Schwäche,  wie  zu  Ilaus,  und  ich  habe  keinen  freien 
Kopf.  Es  sind  nicht  mehr  Gedanken,  die  ich  habe,  son- 
dern eine  Art  Convcrsation  mit  mir  selbst.  Mitunter 
wundre  ich  mich,  so  gequält  zu  sein.  Den  ganzen  Tag 
geht  es  in  meinem  Innern  wie  ein  Kämpfen  von  zwei 
Personen.  Die  eine  sagt:  tbu'  das,  die  andre:  nein  thu’ 
es  nicht.  Die  eine  drängt  mich,  nach  der  Kirche  zu 
gehen  und  zu  beten.  Die  andere  sagt,  geh’  nicht  hin, 
Alles  ist  Lüge.  Die  eine  instigirt  mich,  unmoralisch  zu 
sein  und  Verbrechen  zu  begehen,  die  andere  hält  mich 
davon  ab.  Und  das  geht  immerzu  so,  so  dass  ich  manch- 
mal nicht  weiss,  wohin.  Meine  Glieder  werden  schwach. 
Mir  macht  nichts  mehr  Vergnügen.  Ich  kann  sagen, 
dass  ich  nicht  mehr  mit  mir  selbst  lobe,  sondern  gleich- 
sam todt  bin.  Ein  audrer  regiert  mich,  der  stärker  ist, 
als  ich.  Alles  das  passirt  mir  bei  vollem  Bewusstsein. 
Diese  Stimmen  höre  ich  sehr  deutlich , aber  sie  sind  so 
stark  und  so  schnell,  dass  es  mir  unmöglich  ist,  mich 
zu  sammeln.  Andermal  sind  sie  wieder  so  dumpf,  dass 
ich  nicht  weiss,  was  sie  wollen.  Oft  muss  ich  glauben, 
dass  ich  von  einem  bösen  Geist  besessen  bin.  Denn 
schliesslich  ist  es  doch  unmöglich,  zu  glauben,  man  solle 
sich  selbst  so  quälen,  es  muss  also  ein  eigener  Geist 
sein,  der  mit  dem  Menschen  macht,  was  er  will.  Wenn 
ein  Gefehlter  diese  Qualen  nur  einige  Tage  auszustehen 
hätte,  so  könnte  er  beweisen,  dass  ein  Geist  existirt, 
der  seine  Macht  dazu  benutzt,  die  Menschen  zu  quälen. 
Wenn  ich  sterbe,  so  mögen  mich  die  Aerzte  untersu- 
chen, ob  sie  nicht  in  meinem  Innern  etwas  finden,  was 
diese  Qualen  erklärt.  Weuu  man  nichts  findet,  so  erkläre 
ich  hiermit,  dass  es  keinem  Menschen  vergönnt  sein  wird, 
diesen  Geist  kennen  zu  lernen,  der  die  Macht  besitzt, 
manchen  Menschen  nach  seinem  Gefallen  zu  lenken. 
Ich  schämo  mich,  so  etwas  zu  behaupten,  aber  ich  ver- 
sichere, ich  kann  in  keiner  Kirche  mehr  aushalten,  an 
keinem  ehrbaren  Ort,  denn  dieser  falsche  Geist  stellt  mir 
Alles  als  irrthuround  Lüge  hin.  Ich  sage  nicht,  es  sei 
Gott,  oder  es  sei  der  Teufel,  wenn  es  einen  giebt,  der  mich 
in  so  scandalöser  Weise  quält , aber  ich  bin  üborzeugt, 
es  ist  ein  Geist  des  Böseu , der  mich  beherrscht  und 
aus  mir  macht  was  er  will.  — Zu  Baus  trieb  es  mich 
oft,  mir  das  Leben  zu  nehmen,  und  wenn  ich  dem  nach- 
geben wollte,  hörte  ich  eine  der  beiden  Stimmen  in  mir 
sagen:  Lass  nur,  ich  weiss,  du  thust  es  doch  nicht. 
Dieselbe  mord wollende,  mich  quälende  Stimme  sagt  auch: 
Gieb  dir  keine  Mühe,  ich  lass  dich  erst  in  Iluh,  wenn 
es  mir  Vergnügen  macht  Ich  kann  nicht  begreifen,  wie 
der  allmächt  ige  Gott  es  zugeben  kann,  dass  der  Mensch  so  von 
einem  Mordgeist  geplagt  werde.  — Die  Stimmen,  die  ich  höre, 
haben  ein  und  dasselbe  Timbre,  dasTimbro  meiner  eigenen 
Stimme.  Ich  kauu  ihre  doppelte  Persönlichkeit  nur  cou- 
statiren  durch  den  beständigen  Widerspruch  zwisebenihnen. 
Ich  fühle,  dass  ich  nicht  mehr  viel  arbeiten  kaum  Nur 
körperliche  Ruhe  gewährt  meinem  Blut  und  meinen  Ner- 
ven einige  Ruhe.  Ich  habe  mich  stets  anständig  gegen 
Andere  benommen.  Ich  habe  mein  Metier  fünf  Knaben 
gelehrt,  und  bin  in  Anbetracht  ihrer  Jugend  und  Uu- 
erfahrenheit  stets  Herr  meines  Zornes  und  meiner  Auf- 
wallungen gegeu  sie  gewesen.  Ich  kenne  meine  Religion 
so  gut  wie  Einer  und  habe  sie  nie  verachtet,  und  doch 
bin  ich  seit  lange  gegen  Alles  so  eingenommen,  dass 
es  mir  unmöglich  ist,  mich  im  Gutem  aus  eigenem  Wil- 
len zu  erhalten“  — Von  den  Impulsen,  die  ihu  treiben, 
sagt  er:  ,, Niemals  kaunte  ich  Hass  oder  Rachegefühl  gegen 
Jemand,  selbst  in  meinen  grössten  Zornesausbrüchen.  Der 
Impuls,  eine  schlechte  Handlung  zu  begehen, gehört  nicht  mir, 
ist  mir  vollkommeu  fremd,  mein  Wille  hat  damit  gar  nichts 
zu  thun.  Es  ist  dies  ein  Impuls,  den  ich  mir  nicht  er- 
klären kann  “ In  Bezug  auf  die  incriminirte  Handlung, 
sein  Haus  augezündet  zu  haben,  sagt  er:  „Kann  man 
glauben,  dass  ich  es  aus  freiem  Antrieb  gethan  habe? 
kann  ich  eine  Rache  gegeu  mich  selbst  atisüben?  denn 
ich  allein  habo  den  Schaden  zu  tragen“. 

In  dem  Falle  Lasegue  und  Logrand  du  Saul- 
1 e’s  (10)  wird  ein  Gutachten  Tardieu’s  u.  B&illarg  er’s 


widerlegt,  welche  der  Meinung  sind,  dass  der  Testator 
an  Verfolgungswahn  gelitten  habe,  während  die  Autoren 
behaupten,  dass  er  nur  misstrauische  Bizarrerieen  gehabt 
habe,  wie  sie  in  dem  vorschreitenden  Alter  begründet 
sind,  dio  aber  keinen  Einfluss  gehabt  haben  auf  seine 
Dispositionen  und  ihn  des  Rechtes  berauben  könnten, 
solche  rechtsgültig  zu  verfügen. 

Ein  Excerpt  dieser  Exposition  lässt  sich  nicht  geben, 
man  muss  sie  lesen.  Auf  den  Referenten  hat  die  Aus- 
einandersetzung Legrand  du  Saulle’s  überzeugend 
gewirkt,  jedoch  ist  das  Gutachten  Tardieu’s  nur  in  so 
weit  angeführt,  als  os  uothwendig  erschien,  um  es  zu 
widerlegen. 

In  dem  von  Bonnet  (16)  mitgetheilten  Fall  ver- 
räth  die  Sorglosigkeit,  unwillkürliches  Zittern  der  betr. 
Muskeln  beim  Sprechen,  Stottern,  Schwerfälligkeit  bei  der 
Articulntion  im  Sprechen,  Trägheit  der  Pupillen,  dazu 
Schwerfälligkeit  oder  auch  Mangel  an  Wahrnehmungen, 
Mangel  an  Verständniss  dessen,  was  man  zu  ihm  spricht, 
Gedächtnissschwäche,  Mangel  an  Verständniss  für  seine 
Situation,  Gemüthsmangel  charakterisireu  im  Thäter  den 
Paralytiker.  Erblichkeit  und  Missbrauch  in  Spirituosen 
ergaben  sich  bei  der  Untersuchung  als  die  ätiologischen 
Momente  der  Krankheit. 

Das  Gutachten  Maschka’s  (17)  führt  aus,  dass 
Iuculpat  nicht  nur  an  religiösen  Wahnvorstel- 
lungen , sondern  al lge m e inem  Wab nsinn  leide,  in- 
dem noch  andere  Zeichen  gestörter  Geistestbätigkeit  vor- 
handen seien,  als  nach  einer  Richtung  hin  vorhandene 
Wahnvorstellungen.  Dessbalb  sei  die  von  ihm  verübto 
That  auch  als  eine  in  geisteskrankem  Zustande  begangene 
zu  erachten. 

Dem  gegenüber  köuue  der  von  den  anderen  Gut* 
achtern  geltend  gemachte  Umstand,  dass  Inculpat  einen 
geordneten  Ideengang  zeige,  so  lange  von  gewöhnlichen 
Dingen  gesprochen  werde  und  erst,  wenn  das  krankhafte 
Gebiet  seiner  Wahnvorstellungen  berührt  werde,  sinnlose 
Aeusserungen  anbringe,  nicht  in  Rechnung  treten, 
sowie  auch  nicht  der  Umstand,  dass  er  die  That  nicht 
im  Moment  der  ersten  Aufregung  verübt  habe,  sondern 
den  ganzen  Tag  vorüborgehen  liess,  was  vielmehr  für, 
als  gegen  eine  Geisteskrankheit  spreche,  weil  gerade  bei 
geistesgesunden  Individuen  der  Moment  der  Aufregung 
bestimmend  sei,  während  bei  geisteskranken  Menschen 
nicht  die  plötzliche  Aufregung,  sondern  die  continuirlich 
wirkenden  Wahnvorstellungen  als  hauptsächlich  veranlas- 
sendes Moment  ihrer  Handlungsweise  zu  betrachten  sind, 
sowie  endlich  auch  nicht  der  Umstand,  dass  Inculpat 
den  Hergang  der  Begebenheit  in  einer  ihn  exculpiren- 
den  und  von  der  Wahrheit  abweichenden  Weise  berichte, 
weil  dies  auch  in  Irrenanstalten  bei  hochgradig  Geistes- 
kranken beobachtet  werde. 

BERTRKRAM)(18)statairtdieMögIichkeit  einer  relativ 
langen,  mit  Bewusstlosigkeit  verbundenen  Syncope 
nach  der  Geburt,  dass  oft  dadurch  das  Leben  des  Kin- 
des geschädigt  werden  könne,  welches  sich  selbst 
überlassen  bleibt,  und  stützt  sich  hierbei  auf  Dk- 
ykrgie,  Taroikc  und  Caspkii.  Verf.  geht  aber 
noch  weiter  and  betrachtet  den  durch  die  moralischen 
Einflüsso  des  Kummers,  Schreckens,  der  Schande  und 
Verzweiflung,  die  sich  der  Angst  einer  verheimlichten 
Schwangerschaft  und  Geburt  anschliessen,  als  über- 
haupt einen  eigentbümlichen  Gemüthszustand,  durch 
den  der  Wille  vornichtet  und  die  Zurechnungsfähig- 
keit der  Kreissenden  für  Vernachlässigung  des  Neu- 
geborenen aufgehoben  wird. 

Gauchrk  (19)  sagt,  dass  man  wohl  nicht  genng 
die  ausserordentliche  Lage  heimlich  gebärender  Frauen- 
zimmer beachtet  und  sie  häufig  fälschlich  unter  An- 
klage stellt. 
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Er  bringt  einen  Fall  einer  ehelich  Gebärenden,  einer 
jungen,  bleichsüchtigen , verzogenen  und  nervösen  Primi- 
para bei,  welche  nach  einem  schmerzhaften  Gebäract, 
der  sich  mit  einer  Blutung  verband,  zunächst  nach  der 
Austreibung  des  Kindes  in  eine  Art  Stupor  verfiel,  so- 
dann in  lautes  Lachen  ausbrach  und  heftig  ihr  Kind 
verlangte,  gleichzeitig  incohärente  von  Lachen  unterbro- 
chene Reden  führte,  einen  sonderbaren  Gesichtsausdruck, 
leuchtende  Augen  hatte,  kurz  in  der  That  wahnsinnig  vor 
Freude  war.  Das  Kind  wurde  ihr  gereicht,  und  sie 
zerrte  es  mit  solcher  Heftigkeit,  dass  sie  cs  sicherlich 
erstickt  hätte,  wenn  man  nicht  die  grösste  Aufmerk- 
samkeit auf  alle  ihre  Gebärden  gehabt  hätte  und  ihr  das 
Kind  schnell  wieder  fortgenommen  hätte.  Das  Wochen- 
bett verlief  günstig,  die  junge  Frau  erinnerte  sich  wohl 
ihrer  letzten  Wehen,  doch  fehlte  ihr  die  Erinnerung 
für  Alles,  was  eine  Stunde  nach  ihrer  Entbindung  ge- 
schehen war. 

Flkchnkr  (20)  bespricht  in  einer  längeren  Arbeit 
auf  Grundlage  von  11  Fällen,  die  er  zu  begutachten 
hatte,  die  Hypothese  von  der  Pyromanie.  Kein  ein- 
ziger dieser  Fälle  bot  Anhaltspunkte  für  die  Annahme 
eines  besondernBrandlegungstricbes,  sondern  es  sind, 
wie  auch  die  frühorhin  als  Pyromanie  mitgetheilten 
Fälle,  die  Brandlegungen  ebenso  wie  andere  Hand- 
lungen Geisteskranker  aus  ihrem  krankhaften  Zustand, 
ihren  Wahnvorstellungen,  Hallucinationen,  Angstge- 
fühlen, ihrer  Verblödung  etc.  zu  erklären. 

Von  den  11  geschilderten  Fällen  waren  7 männ- 
liche und  4 weibliche  Individuen,  von  denen  8 im 
Alter  zwischen  15  und  24  Jahren  sich  befanden,  drei 
dagegen  das  30.  Lebensjahr  überschritten  hatten. 
Acht  gehörten  dem  Bauernstände,  Einer  war  Wagner, 
Einer  Bäckergeselle  und  Einer  Handlungscommis. 

Der  1.  Fall  betrifft  einen  von  der  Wahnidee  beherrsch- 
ten Sohn,  dass  das  Abbrennen  des  väterlichen  Hauses 
den  Vater  zur  Erfüllung  der  widersinnigen  Forderungen 
des  Brandlcgers  zwingen  werde. 

Im  2.  Fall  sind  Gehörshallucinationen  und  die  Wahni- 
deen, durch  die  Brandlegung  zu  dem  vermeintlich  vor- 
entbaltenen  Geldo  zu  gelangeu. 

Der  3.  Fall  ist  eiu  Racheact  eines  geistig  verkom- 
menen, von  Hallucinationen  und  Wahnvorstellungen  be- 
herrschten Individuums. 

Im  4.  Fall  finden  wir  Blödsinn  und  durch  Weinge- 
iiuss  herbeigeführte  Verwirrtheit,  iu  der  sich  der  Inqui- 
sit,  vielleicht  angeregt  durch  einen  frührren  Anblick  ei- 
nes Lustfeuerwerks,  einen  Jux  machen  will. 

Der  5 Fall  betrifft  wieder  einen  Act  von  Rache  und 
Bosheit  eines  Blödsinnigen,  der  nicht  wusste,  dass  seine 
Handlung  strafbar  sei. 

Im  6.  Fall  wurde  ein  Blödsinniger  durch  die  Gabe 
von  ein  paar  Kreuzer  zur  Brandlegung  verleitet. 

Im  7.  Fall  finden  wir  abermals  Blödsinn  und  Bere- 
dung  zur  Brandstiftung  durch  ein  böswilliges  Weib. 

Der  8 Fall  betrifft  eine  Brandlegung  als  Ausfluss 
von  Hass  und  Rache  eines  psychisch  verkommenen,  blöd- 
sinnigen Individuums 

Im  9.  Fall  sehen  wir  ein  moralisch  verkommenes, 
aber  geistesgesundes  Individuum,  welches  ömal  aus  Rache 
und  Bosheit  Feuer  anlegte. 

Der  10  Fall  bandelt  von  einer  Melancholie  mit  Angst- 
gefühlen, Lebensüberdruss  und  Steigerung  dieser  Zu- 
stände zur  Zeit  der  Menstruation;  Selbstmordversuche 
und  Brandlegung  in  Folge  eines  inneren  Dranges,  etwas 
zu  thun,  um  den  Angstgefühlen  Luft  zu  machen,  auch 
als  Mittel,  um  den  Dienst  zu  verlassen,  den  die  Kranko 
überhaupt  bei  ihrer  Unstetheit  oft  wechselte. 

Der  11.  Fall  betrifft  ein  cretinartiges,  bezüglich  auf 
geistige  und  moralische  Entwicklung,  auf  Neigung  und 


Triebe  auf  dem  Niveau  der  Kindheit  gleichsam  zurück- 
gebliebenes Geschöpf,  ganz  ohne  Fähigkeit,  Recht  von 
Unrecht  zu  unterscheiden. 

Motet  (22)  hatte  eine  Hysterische  wegen  wiederhol- 
ter Diebstähle  zu  begutachten,  bei  der  die  nervösen 
Störungen  sich  nicht  bis  zum  eigentlichen  Irresein  ge- 
steigert haben,  d.  h.  bis  zu  einem  anhaltenden  Delirium, 
aber  bei  der  dieso  Störungen  die  intellcctuellen  Thätig- 
keiten  tief  alterirt  haben.  Nicht  dass  sie  stets  gestört 
seien,  aber  doch  dauernd  schwach  sind,  trotz  manchmal 
scheinbaren  Glanzes,  und  dass  Handlungen  von  impul- 
sivem Charakter  begangen  werden.  Es  ist  wahrschein- 
lich, dass  erbliche  Anlage  die  Kranke  prädisponirt,  denn 
der  Vater  derselben  starb  paralytisch  bald  nach  ihrer 
Geburt.  Der  Fall  ist  nicht  uninteressant  zu  lesen,  doch 
können  wir  auf  seine  Einzeiheiten  nicht  eingehen. 
Uebrigens  erklärte  Motet  dieselbe  nicht  für  so  gestört, 
dass  sie  der  Pflege  eines  Irrenhauses  bedürfe,  vielmehr 
für  eines  jener  schwachen  Geschöpfe,  welche  nicht  ge- 
sunden Sinnes  durch  das  Leben  gehen  könneu,  stets  durch 
ihre  Krankheit  auf  der  unsicheren  Grenze  zwischen  gei- 
stiger Gesundheit  und  Krankheit  sich  bewegen,  ohne 
Widerstand  preisgegeben  sind  allen  Versuchungen  in- 
stinctiver  Antriebe,  die  intellectuelle  Schwächlinge  sind. 
Er  erklärte  sie  für  nicht  vollkommen  verantwortlich  für 
die  incriminirten  Handlungen. 


Nachträge. 

1)  Florln,  Om  lTl(v«l*ktl^a  Sinnetatillstind  t fürh&llende  tlll  ci- 
villa».  Helaiogfora  1870.  — 2)  Sa  n<1  borg,  RaUligtn  ligeovorfor 
tvivlaomme  mentale  Tilatande.  Norek  Mag.  Bd.  24.  8.  12. 

Flohin  (1 ) hat  in  dieser  Arbeit  die  verschiedenen 
Gesichtspunkte  zu  entwickeln  versucht,  welche  in  Be- 
tracht kommen  müssen  bei  Benrtheilnng  desGemüths- 
znstandes  von  Personen  im  Vcrhältniss  zom  Civilge- 
setz.  Der  Verf.  behandelt  sein  Thema  unter  folgenden 
Gesichtspunkten:  Aufnahme  Gemütbskrankcr  in  der 
Pflegeanstalt,  ihre  Zurückhaltung  daselbst  zeitweilig 
oder  für  immer.  In  diesem  Capitel  giebt  ereine lieber- 
sicht über  die  sowohl  im  Finnland  als  in  Schweden, 
Deutschland,  Frankreich  und  England  bestehenden 
Vorschriften  betreffs  der  Pflege  von  Gemüthskranken 
in  öffentlichen  und  privaten  Anstalten.  — In  derzwei- 
ten  Abtheilung  berührt  er  die  Verhältnisse,  welche  in 
Acht  genommen  werden  müssen  bei  der  Bevormundung 
vonGemüthskrankon.  — Im  drittenCapitel  betrachtet  er 
die  Frage  über  ibr  Recht  in  den  Ehestand  zu  treten. 
Die  vierte  Abtheilung  handelt  von  der  Beurtheilung 
der  Gemüthsbeschaffenhcit  boi  Aufsetzung  von  Testa- 
menten nnd  andern  Dispositionen  über  Vermögen,  Con- 
tracto  u.  s.  w.  Im  fünften  Kapitel  wird  die  Frage 
berührt,  ob  cs  oinem  Gemüthskranken  unter  gewissen 
Verhältnissen  gestattet  werden  könne,  als  Zeuge  auf- 
zutreten; eine  Frago,  welche  der  Vorf.  für  einzelne 
Fälle  bejaht.  Schliesslich  giebt  er  eine  Uebersicht  über 
die  pathlogisch- anatomischen  Veränderungen  im  Ge- 
hirn mit  besonderem  Bezug  auf  den  Werth  psychischer 
Störungen  für  den  Gerichtsarzt. 

Indem  Sandbbrg  (2)  die  Aufgabe  des  Gerichtsarz- 
tes präcisirt,  betont  er,  dass  dieser  sich  nicht  durch 
die  Fragen  des  Gerichts  verleiten  lassen  dürfe  za  psy- 
chologisch-rechtsphilosophischen Deductionen,  sondern 
sich  streng  an  seine  medicinischc  Aufgabe  halten  solle, 
und  falls  diese  sich  nicht  befriedigend  lösen  lasse, 
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lieber  sein  Unvermögen  einräumen  möge.  - Wenn 
der  Gerichtsarzt  nach  einer  Untersuchung  aller  hier- 
her gehörigen  Verhältnisse  zu  dem  Resultate  gekom- 
men ist,  dass  die  Person  gemüthskrank  sei,  muss  er 
ferner  womöglich  die  spcciellc  Diagnose  stellen  und 
falls  ein  Criminalfall  vorliegt,  entwickeln,  wie  das 
Verbrechen  als  Consequenz  der  dargelegten  Abnormi- 
tät aufzufassen  sei. 

Nach  dem  norwegischen  Irrengesetz  kann  jedem 
Arzte  als  Sachkundigem  die  Beantwortung  gcrichtlich- 
medicinischer  Fragen  abverlangt  werden,  uud  der  ge- 
richtlich-niedicinische  Unterricht  kann  daher  seine 
Aufgabe  nur  befriedigend  erfüllen,  wenn  er  sich  u.A. 
auch  auf  eine  psychiatrische  Klinik  stützt. 

Chr.  Trydc. 


B.  Untersuchungen  an  leblosen  Gegen- 
ständen. 

1.  Untersuchungen  von  Blutflecken  und 
Haaren. 

I)  Anleitung  zur  Untc rtucbuo ; rcrdichtiger  Flecke.  Kür  Aerrte 
und  Juristen.  Nzrh  der  vom  Medicinzl-Departement  de»  MinUuril 
de§  Innern  zu  6t.  Petersburg  im  J.  1870  TerimUlt.  ruji.  Am,;. 
Mit  8 T»f  6t.  Petersburg  — 2)  Korby.  Oo  Spectrum  znslyai* 
of  blood-iUln».  Me  Ural  Timei  and  Gazette  June  10.  (Entb&lt  le- 
diglich eine  Ausfübruug  des  Gedankens,  dm«  die  Speetralsna- 
lyse  geeignet  ist,  lilut  zu  erkennen,  all  Erwiderung  gegen  eine 
gegenteilige  H •bauptung  irgend  eines  beliebigen  Jemand).  — 3) 
Zahn,  Anwendung  des  WanerstnCTdioxyils  zum  Nachweis  von 
Blutflecken.  Correspondenzbl.  Schwelt.  Aerzte.  No.  12.  — 4) 
Hoffmann,  K„  Einiges  über  Haare  In  geriehtsirztlicber  I e- 
ziebung.  Prager  Vierteljahrschr.  f.  Heilk.  Bd.  IV. 

Die  vorliegende  Anleitung  (1)  zur  Erkennung  ver- 
dächtiger Blut-  und  Samenflecken  und  solcher, 
welche  mit  ihnen  verwechselt  werden  können,  ist  ein 
sehr  practischer  Leitfaden  für  derartige  Untersu- 
chungen, in  dem  das  bisher  Erforschte  und  Erprobte 
zusammengostellt  ist.  Die  Anweisung  enthält:  Die 
äussere  Besichtigung  von  Gegenständen  mit  verdäch- 
tigen Flecken,  äussere  physikalische  Eigenschaften 
der  Blutflecken,  Erscheinungen,  welche  bei  der  che- 
mischen, mikroskopischen  Untersuchuug  von  Blutflecken 
hervortreten,  Untersuchung  verdächtiger  Flecke  auf 
ihre  Entstehung  von  Blut:  a)  Untersuchung  mit  dem 
Mikroskop,  b)  dem  Spektroskop,  c)  mit  chemischen 
Reagentien,  d)  mit  polaiisirtem  Licht,  c)  Hilfsmittel 
und  Erscheinungen  hei  der  Untersuchung  verdächtiger 
Flecken.  Untersuchung  von  Blutflecken  auf  eisernen 
Gerätschaften  und  auf  Erde.  Untersuchung  des  Blo- 
tes in  Flecken  auf  seinen  Ursprung  von  Menschen  oder 
Thieren,  Flecken  durch  Menstrualblut  entstanden.  Uc- 
ber  das  Vorkommen  von  Haaren  an  Rlutfleckcn.  — 
Untersuchung  von  Flecken,  welche  äusserlich  einige 
Aehnlichkeit  mit  durch  Blut  entstandenen  haben, 
a)  Flecke  durch  Flühe  und  Wanzen  und  einigen 
anderen  Insecten  hervorgebracht,  b)  durch  Saft  von 
Waldbeeren,  Gerbstoff,  oder  den  Früchten  von  Wald- 
bäumen  entstanden,  c)  Flecke  entstanden  durch 
Eisenrost  oder  längere  Berührung  mit  rostigen  Ge- 
genständen. Zufällige  Beimengungen,  welche  in  ver- 


schiedenen Flecken  Vorkommen.  — Untersuchung  der 
Samcnflcckc  und  ihnen  ähnlicher  a)  äussere  Merk- 
male an  Samenflecken,  b)  Mikroskopische  Unter- 
suchung der  durch  Sperma  entstandenen  Flecke,  c) 
Flecke,  welche  mit  denen  von  Sperma  Aehnlichkeit  ha- 
ben. — ln  einem  Anhang  finden  sich  kurze  Referate 
über  einige  im  Auftrag  des  Med.-Depart.  aasgeführte 
Untersuchungen  verdächtiger  Flecke,  welche  sehr  be- 
lehrend sind,  und  endlich  ist  der  Abhandlung  eine  An- 
zahl sehr  guter  Abbildungen  hinzugefügt.  — Das 
Werkchen  empfiehlt  sich  sehr  zum  practischen  Ge- 
brauch. 

Zahn  (3)  benutzt  die  Sauerstoffentwdcklung  bd 
Anwesenheit  von  Blutflecken  auf  Zeug  oder  Holz  bei 
Zusatz  von  Wasserstoffdioxyd  zum  Nachweis  von  Blut 
Er  selbst  kritisirt  die  Methode  dabin,  dass  dieselbe 
keineswegs  Anspruch  auf  den  Namen  einer  absolut 
sichern  Methode  von  Blutflecken  mache,  aber  dass 
man  bei  gerichtlich-chemischen  Untersuchungen  statt 
der  Aufweichung  solcher  Stellen  dareb  Wasser  sich 
wohl  des  leicht  hcrzustellenden  Wasserstoffdioxyds  be- 
dienen könne.  Die  Abwesenheit  derSauerstoffentwick- 
lung  beweist  noch  nicht,  dass  solche  Flecken  nicht  von 
Blut  herrühren,  da  das  Corpus  delicti  ja  bereits  mit 
siedendem  Wasser  behandelt  worden  sein  kann.  Ge- 
lingt es  in  solchen  Fällen,  durch  andereMethoden  den 
Nachweis  zu  liefern,  dass  die  Flecken  doch  von  Blut 
herrühren,  so  bietet  das  Unvermögen,  Sauerstoff  aus 
Wasserstoffdioxyd  zu  entwickeln,  zugleich  einen  Be- 
weis, dass  der  betreffende  Gegenstand  behufs  Zerstö- 
rung der  Blutspuren  mit  heissem  Wasser  in  Berührung 
gekommen  ist,  oder  doch  jedenfalls  einer  starken  Er- 
wärmung ausgesetzt  wurde. 

Hofkmann  (4) hat  in  einer  sehr  interessanten  und 
fleissigen  Arbeit  über  Haare  den  forensischen  Gutach- 
tern einen  wesentlichen  Dienst  erwiesen,  da  unsero 
bisherigen  Kenntnisse  in  dieser  Materie  mangelhaft 
waren,  hauptsächlich  ans  dem  Grunde,  weil  Untersu- 
chungen über  Haare  in  foro  im  Ganzen  zu  den  selteneren 
gehören.  Hoffmann’s  Untersuchungen  erstrecken 
sich  darauf,  zu  unterscheiden:  1)  ob  Menschen-  oder 
Thierhaare  vorliegen,  2)  von  welcher  Körperstelle  die 
Haare  kommen.  Was  die  erstere  Frage  betrifft,  so 
ist  sie,  namentlich  wenn  mehrere  Haare  zur  Untersu- 
chung vorliegen,  in  der  Regel  nicht  zu  schwer  zu  ent- 
scheiden. Der  Schwerpunkt  der  Untersuchung  fällt 
hier  auf  die  Marksubstanz.  Während  bei  mensch- 
lichem Haar  die  Corticalsubstanz  nur  einen  dünnen, 
häufig  gänzlich  oder  theilweis  fehlenden  Axenstrang 
vorstellt,  findet,  bei  den  Thierhaaren  gerade  das  um- 
gekehrte Verhältnis.?  statt.  Die  grösste  Masse  des 
Haarschaftes  wird  von  der  ungewöhnlich  breiten 
Marksubstanz  eingenommen,  während  die  Rinden- 
substanz nur  als  dünne  Schicht  vorhanden  ist,  häufig 
sogar  sich  auf  einen  saumartigen  Streifen  reducirt. 
Während  das  Mark  des  Menschenhaares  eine  körnige 
Masse  darstellt,  in  welcher  selbst  bei  starker  Vergrös- 
sernng  und  nach  Anwendung  der  Reagentien  der  zel- 
ligo  Bau  so  undeutlich  hervortritt,  dass  er  sogar  von 
einzelnen  Beobachtern  ganz  geleugnet  wird,  findet 
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sich  bei  der  Marksubstanz  der  Tbierbaaro  deutliche, 
meist  schon  bei  den  schwächsten  VergrÖsse- 
ruDgen  und  ohne  weitere  Behandlung  sichtbare 
Zellenstructur,  die  dem  betreffenden  Haare  ein 
desto  eigentümlicheres,  von  jenem  des  Men- 
schenhaares ganz  differentes  Aussehen  verleiht, 
jo  mehr  die  Rindensubstanz  in  den  Hintergrund  tritt. 
Die  zweite  Frage,  von  welcher  Körperstelle  des  Men- 
schen dio  betreffenden  Haare  sind,  entscheidet  sich, 
abgesehen  von  der  Länge  hauptsächlich  nach  den 
freien  Enden  der  Haare,  die,  wenn  sie  in  ihrem 
Wachsthum  nicht  gestört  werden,  eine  feine  Spitze 
bilden,  verschnitten  aber  Anfangs  scharf  quere  Enden 
zeigen,  die  später  sich  abrunden  und  verschmälem 
oder  ausfasern.  Die  freien  Enden  der  Körperhaare 
erleiden  Veränderungen  durch  Reibung  (Usur)  oder 
durch  den  Schweiss.  Diese  beschreibt  Hoffmann  ge- 
nauer, doch  ist  seine  Arbeit  selbst  in  dieser  Bezie- 
hung einzusehen.  Das  Resume  ist , dass  wir  aus  der 
Form  eines  Haares,  namentlich  seiner  Spitze,  einen 
Schluss  ziehen  können,  ob  und  welchen  Insulten 
dasselbo  ausgesetzt  gewesen  war,  und  dass  wir  aus 
diesem  Umstande  und  aus  dessen  Combination  mit 
den  übrigen  Eigenschaften  des  betreffenden  Objectes 
im  Stande  sein  können,  mit  mehr  oder  weniger 
Sicherheit  die  Körperstellen  zu  bestimmen,  von  wel- 
chen fragliche  Haare  herrühren.  Es  wäre  aber  zu 
weit  gegangen,  irgend  eine  der  beschriebenen  Haar- 
formen für  ahsolut  charakteristisch  für  diese  oder  jene 
Körpergegend  zu  erklären.  Eine  Anzahl  Abbildun- 
gen erläutert  das  Gesagte. 

2.  Untersuchungen  an  Lcichon. 
a.  Allgemeines. 

Tour  des,  Da  polds  vp<rifique  dci  o<  qui  forraent  U route  du 
rrine,  ernsldfri  r'mine  eigne  d'äge.  Gttelte  raldicelo  d® 
Strasbourg. 

Tofrdks  hat  in  öl  Fällen  das  Schädeldach  ge- 
wogen, um  das  specif.  Gewicht  zu  erforschen  und 
dadurch  im  concreten  Falle  bei  bekanntem  Gewicht 
Rückschlüsse  auf  das  Alter  des  Individuums  zu  machen. 
Er  kommt  dabei  zu  folgenden  Schlüssen: 

l Die  Dichtigkeit  des  Schädeldaches  betrug  in 
öl  Fällen  zwischen  1,88*2  und  1,214 

Ueber  1,800  wogen  nur  4 Schädel,  der  Durchschnitt 
ist  1,649  Die  meisten  schwanken  zwischen  1,000  u.  1,800. 

*2.  Die  Dichtigkeit  ist  ein  wenig  überwiegend  beim 
männlichen  Geschlecht. 

Der  Durchschnitt  betrug  bei  Männern  1,672  bei 
Weibern  1,665  bis  1,882;  aber  unter  den  11  ersteren 
Fällen,  welche  die  stärkste  Dichtigkeit  zeigten,  befand 
sich  nur  eine  Frauensperson 

3.  Den  entschiedensten  Einfluss  übt  das  Alter  aus. 
Die  geringste  Dichtigkeit  findet  sich  im  kindlichen  Alter, 
im  Durchschnitt  1,514,  das  Maximum  im  mittleren  Le- 
bensalter 1,726;  und  vermindert  sich  mit  den  Jahren. 
Der  Durchschnitt  betrug  im  vorgerückten  Alter  1,636. 

I Die  individuellen  Unterschiede,  die  sehr  auffal- 
lend sind,  lassen  diesem  Zeichen  einen  absoluten  Werth 
nicht  beilegen.  Es  ist  aber  leicht  zu  constatiren  und 
kann  als  unterstützendes  Moment  bei  der  Altersbestim- 
muDg^verwertbet  werden. 


b.  Selbstmord. 

1)  Misch  k«,  Ueber  einige  seltene  Arten  des  Selbstmorde?.  Wien, 
med.  Wochcnschr.  Xo.  33.  u.  f.  — 2)  Le  Roy,  E.,  ä'.nde  snr 
le  Sulfide  el  le«  malsdies  mentales  rin»  le  d#p*rteineot  de  Seine- 
et-Marno  aveo  points  de  eomparaison  prl*  en  France  el  k fitrsn- 
ger.  Paris  1870. 

Maschka  (1)  veröffentlicht  einige  seltenere  Arten 
des  Selbstmordes,  welche  so  auffallend  selten  gewählt 
werden,  dasä  unter  Umständen  leicht  der  Verdacht  einer 
gewaltsamen  Tödtung  durch  fremde  Hand  aufkommen 
könnte. 

Zu  diesen  seltenen  Arten  von  Selbstmord  gehören 
penetrirende  Stichwunden  des  Brustkorbes.  Selbst 
ausgeübte,  von  einem  Bruche  der  Schädelknochen  be- 
gleitete, gegen  den  Kopf  geführte  Schläge  und  endlich 
Schusswunden,  welche  bei  Selbstmördern  gewöhnlich 
in  nicht  beliebter  Richtung  gegen  ganz  ungewöhnliche 
Körperstellen  dargebracht  werden. 

Was  die  penetrirenden  Stichwunden  des  Brust- 
korbes anbelangt,  so  kommen  unter  mehr  als  1000 
Selbstmorden  nur  4 Fälle,  von  den  zweiten  und  drit- 
ten der  erwähnten  Selbstmordsarten  nur  jo  ein  Fall 
vor,  was  deshalb  wichtig  ist,  weil  man  daraus  ersieht, 
dass  solche  Fälle,  wenn  auch  höchst  selten  Vorkom- 
men, doch  im  Bereiche  der  Möglichkeit  liegen. 

Der  5.  Fall  dieser  Gallerie  betrifft  einen  Mann,  der 
sich  mit  einem  Tischmesser  Verletzungen  beigebracht 
hatte,  und  zwar  ausser  einer  vollkommen  querlaufenden 
t!)  nur  die  äusseren  Bedeckungen  durchdringenden 
Wunde,  zwei  Stichwunden  in  die  Brusthöhle,  je  eine 
zwischen  4.  und  5.  und  5.  uud  6.  Rippe  linkerseits.  So 
fanden  sich  aber  drei  Lungenwunden,  das  Zwerchfell 
perforirt  und  in  dem  vorgefallenen  Magen  ebenfalls 
drei  Wunden.  Es  erklärt  sich  dies  nur  so,  dass  ein 
Stich  geführt  wurde,  ohne  das  Messer  ganz  herauszu- 
zichen. 

Der  6.  Fall  ist  ein  höchst  seltener.  Eine  alte 
62 jährige,  kränkliche  Frau  hatte  sich  zuerst  mit  einem 
Messer  in  die  Bauchhöhle  gestochen,  sodann  mit  einer 
Axt  mehrere  Hiebe  gegen  den  Kopf  beigebraebt,  und 
endlich  noch  versucht,  sich  die  Schlagadern  an  den 
Ellenbogenbeugen  zu  durschschneideu.  Sie  starb  im 
Krankenhause,  wohin  sie  noch  bei  Bewusstsein  gebracht 
wurde,  nach  6 Tagen  an  Meningitis. 

Lk  Rots  (2)  Werk  zerfällt  in  2 Theile.  In  dem  ersten 
handelt  es  von  Geisteskranklreiten  in  dem  Seine- et- 
Marne  Departement  und  zwar  bespricht  er  Zahl,  Alter, 
Geschäft,  Einfluss  und  Jahreszeiten,  Krankheitsur- 
sachen, Bodeneinflüsso,  Verlauf,  Behandlung  der 
Geisteskrankheiten.  Im  zweiten  Theil : Selbstmords- 
arten, Einflüsse  des  Alters  und  Geschlechts  auf  den 
Selbstmord , Vcrthciluug  nach  Monaten , Motive,  geo- 
graphische Vertheilung,  allgemeine  Ursachen,  Verlauf, 
pathologischo  Anatomie  des  Selbstmordes,  Natur  des- 
selben, Gegenmittel. 

Eine  angehängte  Karte  des  Departements  giebt 
gleichzeitig  an:  1)  jährlichen  Durchschnitt  der  Selbst- 
morde, 2)  Zahl  der  Irren  in  den  Asylen,  Zahl  der  jun- 
gen Leute,  welche  bei  der  Aushebung  nicht  Lesen 
noch  Schreiben  konnten,  und  für  jedes  Arrondisse- 
ment den  durchschnittlichen  Branntwein-Consum. 
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c.  Verletzungen. 

1)  Mosch  ka.  Kopfterlilzutit;  durch  Schlag.  — Klppeubruch  durch 
Ueberfahren.  — Prämie.  — Tod.  — Weiche  der  VerletiUDg  hat 
den  Tod  bedingt!  Viertcljahrsschr.  für  ger.  und  öffentl.  Med. 
Octobr.  — 3}  Barde  leben.  Gehirnverletzung  oder  Apoplexie. 
Obergutacliten  der  vrizsomchaftl.  Deputation.  Kbeudas  — 3) 
Cohn,  Leichenbefund  von  einer  Kuptur  des  grossen  Gehirns 
nach  einem  Steinwurf.  Ebendas.  Novbr.  — 4)  Goeze,  Acht* 
facher  Mord  ausgefährt  von  Timm  Tode  in  Gross  Kämpen  an 
Vater,  Mutter,  Schwester,  vier  Btüdern  und  einem  DienatmLlchen. 
mit  Brandstiftung.  Ebenda«.  Octbr.  — 5)  Tardiou,  Etnde  mA- 
dlco-iegale  sur  les  biessures  par  imprudence,  l'homicide  et  les 
conps  involontaircs.  Annales  d'hygiene  publ.  Janv.  Arril  .luillet. 
Octbr.  — 6)  Lengerke,  Gutachten  über  einen  Fall  von  leich- 
ter Körperverletzung  mit  nachfolgendem  Tetanus  und  ln  Folge 
eiuer  hinzugetretenen  Pleuropneumonie  tüdtllrher  Ausgang. 
Vicrteljahrsschr.  f.  ger.  und  öiT.  Med.  Januar.  — 7)  Mascbka, 
Schusswunde  ries  Unterschenkels  — Amputation  Im  Bereiche  der 
Verletzung  — tödtliche  Verletzung.  Wiener  meri.  Ztg.  No.  8 — 
8}  Waid  eie,  Tod  durch  Erschlossen.  Bad.  irztl-  Mitthellungrn. 
No.  8.  — 9)  8 t ei  n h au  s,  Schnittwunde  am  iialae,  Selbstmord  oder 
Mord.  Wien.  meri.  Presse.  No.  48,47.  — 10)Munro,  W.  Notes 
of  a curious  rase  nf  accidental  ricath.  Eriinb.  Med.  Journ.  June. 
(Betrifft  eine  tiefe  Halsieholtiwunde,  die  allen  Erhebungen  narb 
zufällig  durch  eluen  Kalt  in  ein  altes  8rhwert  zu  Stande  kam, 
welches  der  Verletzte  unter  seinem  Wamnis  trug). 

Der  von  Maschka(l)  mitgetheilte  Fall  ist  sehr  inter- 
essant. Es  bandelt  sich  um  einen  Mann,  der  am  27. 
Febr.  mit  einem  Stocke  einen  Schlag  auf  den  Kopf  er- 
hielt, unmittelbar  hierauf  einen  2 Stunden  weiten  Weg 
zurücklegto  und  bereits  am  4.  März  seinen  Geschäften 
nachging,  am  12  März  schwer  erkrankte  und  am  22. 
Mär/,  verschied,  wie  die  Obduction  ergab,  an  Pyaemie 
und  Entzündung  der  Gehirnhäute  Gleichzeitig  fand 
»ich  eine  Wunde  in  der  linken  Seitenwaudbeingegend, 
welche  mit  Ablösung  der  Hautdecken,  Eiterung  und 
Rauhigkeit  des  enthlössten  Scbädelknochens  verbunden 
war  und  unzweideutig  von  dem  erlittenen  Schlage  mit  dem 
Stocke  herrührte.  Eine  zweite  Wunde  wurde  am  Brust- 
korb wahrgenommen,  eine  Splitterung  der  rechtseitigen 
2.  Rippe,  verbunden  mit  einer  Verjauchung  der  Weich- 
theile.  Letztere  war  durch  Ueberfahren  entstanden. 

Da  nun  die  Kopfwunde  keine  erhebliche,  nicht  von 
Gehirnerschütterung  gefolgt  war.  und  nicht  den  Mann 
behinderte,  bereits  am  5.  Tage  dem  Geschäft  nachzu- 
gehen, andrerseits  er,  kurze  Zeit  nachdem  der  Rippen- 
bruch erfolgt  war,  unter  Erscheinungen  eiuer  Brust- 
kraukheit  in  das  Krankenhaus  aufgenommen  war  uud  die 
Weicbtheile  über  dem  Rippenbrucb  verjaucht  waren,  so 
fielen  auf  sie,  nicht  auf  die  fast  verheilte  Kopfwunde  die 
Bedingungen  zu  der  tödlichen  Erkrankung  des  Ver- 
letzten. 

Gegen  dio  Obducenteu,  welche  aussor  den  Schlägen, 
die  der  Verstorbene  gegen  den  Kopf  erhalten  hatte,  noch 
andere  Momente,  wie  Erregungen  durch  Zorn,  Trunk, 
sexuelle  Neigung,  horizontale  Lage  auf  kaltem  Boden 
als  ätiologische  Momente  für  den  Bluterguss  in  die 
Schüdehöhle  angeführt  hatten,  scbliesst Bardel ebon  (2) 
diese  Momcnto  aus  und  führt  aus,  dass  der  Verstorbene  in 
Folge  von  Quetschung  des  Gehirns  und  Gehirnlähmung 
durch  Druck  des  vergossenen  Blutes  gestorbon  sei,  uud 
dass  die  Gehirnlähmung  durch  Schläge  auf  den  Kopf  ver- 
anlasst war. 

Oohn’s  (3)  Fall  ist  nicht  allein  durch  die  Verletzung 
selbst  bemerkenswerth,  sondern  auch  dadurch,  dass,  nach- 
dem dio  Verletzte  sofort  erkrankt  war,  sie  noch  andern 
Tages  aufstand,  und  leichtete  Arbeit  verrichtete,  den 
folgenden  Tag  sich  aber  wieder  legte,  besinnungslos  ward 
und  nach  einigen  Tagen  verstarb.  Dio  Obduction  ergab 
eine  Schädeldepression  rcchterseits  mit  Verletzung  der 
Dura  und  Ruptur  des  Gehirnes,  linkerseits  Eitererguss 
über  die  Hemisphäre. 

Das  G oeze’sche  (4)  Referat  aber  den  Ti  mmTode’schen 


achtfachen  Mord  an  seiner  Familie  bietet,  wie  der 
Verfasser  mit  Recht  hervorhebt,  ein  hohes  forensisches 
Interesse,  wegen  der  Fülle  gerichtlich-medicinischer  Fra- 
gen, welche  sich  an  den  Fall  anknüpfen.  Ein  Eingehen 
auf  die  Details  des  Falles  ist  selbstverständlich  uumög- 
licb,  wir  können  aber  nicht  umhin,  die  Weisheit  des 
Gutachtens  anzuerkennen,  mit  welcher  er  in  dem  „ein- 
zelne interessante  Seiten  des  Crimiualfalles“  behan- 
delnden Abschnitt  zur  Vorsicht  mahnt  bei  dem  Ziehen  von 
Schlüssen  aus  dem  Inhalt  des  Obductionsprotokolles  auf 
das  gebrauchte  Instrument,  oder  vor  allem  auf  die  rich- 
terliche Frage  nach  der  wahrscheinlichen  Stellung  des 
Mörders  zu  seinem  Opfer.  Meisterhaft  uud  psychologisch 
von  hohem  Werthe  ist  die  „Charakteristik  der  Persön- 
lichkeit Timm  Tode’s“  welche  ein  vollkommenes  Bild  von 
diesem  Ungeheuer  giebt,  gleichzeitig  aber  auch  den  Bo- 
den schildert,  auf  dein  er  sich  entwickelte,  und  in  wel- 
chem er  wurzelte,  und  welcher  es  gelingt,  zu  zeigen,  dass 
doch  auch  noch  bei  ihm  Fäden  existirten,  die  ihn  mit 
dem  Menschen  verkuüpften. 

In  4 Artikeln,  welche  sich  durch  die  vier  vorlie- 
genden Hefte  der  Annales  d'hygiene  erstrecken,  ver- 
öffentlicht Takdiku  (5)  seine  Erfahrungen  über  fahr- 
lässige TÖdtungen  und  Verletz ungen  in 
criminal  - wie  civilgerichtlicher  Hinsicht,  ein  sehr 
weitesThcma,  weichesoftzu  sehr  interessanten  Fragen 
Seitens  der  richterlichen  Instanzen  Veranlassung  giebt. 
Selbstverständlich  hat  Takdiku  auf  diesem  Gebiete, 
wie  überall,  eine  reiche  Erfahrung.  Er  thoilt  die  hier 
in  Rede  stehenden  Verletzungen  in:  1)  solche  dnreh 
Eisenbahn- Unfälle  erzeugte,  2)  solche  durch  Ueber- 
fahren hervorgerufene,  3)  solcho  bei  Ausübung  eines 
Gewerbes  erzeugte  (Einstürzen  von  Mauerwerken,  Fall 
vom  Gerüst,  Verletzungen  durch  Maschinen  etc.)  4) 
Verunglückungen  durch  Feuerwaffen,  Fenersbrunst, 
Gasexplosionen  etc.  5)  Verschiedene  Unfälle. 

Die  erste  Reihe  betrifft  79  Verletzte  in  35  Beob- 
achtungen, die  zweite  enthält  38  aus  1 IG  ausgewähl- 
ten Fällen,  die  dritte  22  Beobachtungen,  die  vierte  3 
Fälle,  und  die  fünfte  13  Beobachtungen. 

Höchst  interessante  Tliatsachen  enthielt  die  erste 
Reihe.  Es  wäre  zu  wünschen,  dass  sie  in  Deutschland 
Nachahmung  fände.  Aus  statistischen  Tabellen  ersieht 
man  die  Zahl  der  auf  Eisenbahnen  Verunglückten, 
sei  cs  Getödteten,  sei  es  Verletzten,  sowohl  der  Rei- 
senden, wie  der  Beamten;  eine  andere  Tabelle  theilt 
diese  Fälle,  je  nachdem  der  Unfall  hervorgerufeu  ist, 
durch  die  Stürze  oder  durch  individuelle  Unfälle,  und 
endlich  sind  diese  Unfälle  nach  Ursachen,  materiellen 
wie  individuellen,  geordnet,  die  individuellen  wieder, 
je  nachdem  sie  Reisende  oder  Beamten  betrafen.  Spe- 
ciell  bespricht  Tardieu  alsdann  die  Unfälle  bei  der 
Arbeit  und  die  während  der  Fahrt,  erörtert  den 
Sitz  der  Verletzungen,  ihre  Bedeutung  u.  s.  w. 
Es  folgen  sodann  die  durch  Ueberfahren,  durch  Ein- 
stürzen und  Verschütten,  durch  Herabfallen  aus  der 
Höhe,  durch  Auffallen  schwerer  Lasten  auf  den 
Körper,  durch  Maschinen  erzeugte  Verletzungen,  die 
zufälligen  Verbrennungen,  die  Verletzungen  durch 
Feuerwaffen,  die  Unglücksfälle  durch  Explosionen, 
durch  unvorsichtiges  Werfen  mit  verschiedenen 
Projectilen,  durch  Bisse  von  Hausthieren. 

In  einem  letzten  Abschnitt  erörtert  Tardif.u  die 
Regeln,  welche  bei  der  Expertise  dieser  Verletzen- 
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gen  zu  beobachten  sind.  Er  würdigt  hier  zunächst 
die  Fracturen,  Luxationen,  Contusionen,  Verletzun- 
gen, Brandwunden  und  Bisswunden  in  Bezug  auf 
ihre  forensische  Bedeutung  und  die  Unfähigkeit  zur 
Arbeit,  die  sie  erzeugen  und  die  namentlich  wich- 
tig ist  in  Civilprocessen,  sodann  die  Folgen  und  Nach- 
krankheiten, und  die  schwierige  Frage  nach  der 
zweckmässigen  oder  unzweckmässigen  Behandlung, 
der  Würdigung  der  individuellen  Verhältnisse  (Alter, 
Geschlecht,  frühere  Gebrechen)  endlich  der  Profession 
des  Individuums.  In  einem  weitern  Paragraphen  be- 
spricht er  die  Würdigung  übertriebener  oder  erlogener 
Aussagen  und  der  Simulation  Seitens  der  auf  Scha- 
denersatz Klagenden.  Die  Abhandlung,  wenn  sie  auch 
nicht  gerade  Neues  enthält,  ist,  weil  sie  aus  der 
Feder  eines  sehr  erfahrenen  und  selbst  beobachten- 
den forensischen  Arztes  stammt,  sehr  lesenswerth. 

In  dem  Fall  von  Lengerke  (6)  war  der  Tetanus 
erst  11  Tage  nach  leichten  in  Hautwunden  und  Contu- 
sionen bestehenden  Verletzungen  aufgetreteu,  nachdem 
Vulnerat  sich  Erkältungen  und  Excesscn  ausgesetzt  hatte, 
und  ferner  die  tödtliche  Pneumonie  eingetreten,  nachdem 
der  Tetanus  in  Heilung,  Vulnerat  ebenfalls  Excesse  be- 
gangen hatte.  Das  Gutachten  führt  aus,  dass  im  vor- 
liegenden Falle  es  sich  höchst  wahrscheinlich  um  zwei 
oder  mehrere  concurrirende  Ursachen  für  die  Entstehung 
des  Tetanus  gehandelt  habe,  und  dass  sich  ein  überwie- 
gender Einfluss  der  einen  oder  der  anderen  weder  aus 
dem  Krankheitsverlauf,  noch  den  Sectionsergebnissen 
herleiten  lasse.  Ebenso  wurde  der  Einfluss  der  Pneu- 
monie unvorsichtigem  Verhalten  zugeschrieben. 

Don  Vorwurf  des  Maschka'schen  (7)  Gutachtens 
bildet  eine  durch  Pyämie  tödtlich  gewordene  Schuss- 
wunde, und  die  Erörterung  der  Frage,  ob  die  Amputa- 
tation  an  der  betreffenden  Stelle  zweckmässig  war. 
„Was  die  Vornahme  der  Amputation  nach  derartigen 
Verletzungen  betrifft“,  sagt  das  Gutachten,  „so  besteht 
der  Zweck  derselben  darin,  jene  '.Theile,  welche  zufolge 
ihrer  Zerstörung  keine  genügende  Lebensfähigkeit  be- 
sitzen und  ein  brandiges  Absterben  befürchten  lassen, 
zu  entfernen  und  einen  der  Heilung  fähigen  Stumpf  zu 
gewinnen.  Um  diesen  Zweck  zu  erreichen,  pflegt  die 
Amputation  gewöhnlich  oberhalb  der  zerstörten  Theile, 
in  dem  noch  gesunden  Körpertheile,  vorgenommen  zu 
werden.  Wenn  nun  auch  nicht  mit  Bestimmtheit  be- 
hauptet werden  kann,  dass  in  dem  Falle,  wenn  man  die 
Amputation  höher  oben  am  Oberschenkel  vorgenommen 
hätte,  die  Pyämie  oder  der  Tod  vermieden  worden  wäre, 
so  lässt  sich  doch  andererseits  die  Möglichkeit  nicht 
bestreiten,  dass  bei  einem  solchen  Vorgänge  die  Pyä- 
mie und  der  tödtliche  Ausgang  vielleicht  nicht  eingetre- 
ten wären,  und  es  kann  somit  die  Verwundung  des  J. 
an  und  für  sich  nicht  mit  voller  Gewissheit  für  eine 
ihrer  allgemeinen  Natur  nach  tödtliche  Verletzung  erklärt 
werden.“ 

Waidele  (8)  theilt  einen  psychologisch  höchst  in- 
teressanten Selbstmord  durch  Erschiessen  im 
vorher  selbst  gegrabenen  Grabe  mit.  Die  Leiche  wurde 
in  einer  mit  Schichten  von  Tannenrois  bedeckten  Grube 
bereits  hoch  vorwest  gefunden.  Schädel  gesprengt 
Neben  der  Leiche  ein  Gewehr,  nach  dem  rechten  Mund- 
winkel zielend,  Hahn  in  Ruhe.  Zwischen  dem  eisernen 
Ladestock  und  dem  Laufe  ist  etwa  in  der  Mitte  dus 
Gewehres  mittelst  einer  Schlinge  eino  hänfene,  l|  Linien 
dicke,  1 Fuss  lange,  am  unteren  Ende  abgerissene  oder 
abgefaulte  Schnur  befestigt.  Zur  linken  oberen  Seite 
des  Leichnams  eine  mit  Korkstöpsel  verschlossene  Flasche, 
welche  noch  einige  EsslöfTel  Wein  enthiolt 

Steinhaus  (9;  theilt  den  sehr  interessanten  Fall 
einer  Dalsschnittwunde  mit,  von  der  es  fraglich 


war,  ob  sie  eigener  oder  fremder  Hand  ihre  Entstehung 
verdanke  Die  Beurtheilung  war  namentlich  nur  deshalb 
schwer,  weil  die  Leiche  bereits  begraben  gewesen,  und 
1*2  Tage  nach  dem  Tode  (im  Juli)  die  Untersuchung 
derselben  statt  hatte.  Es  waren  somit  sehr  wesentliche 
Kennzeichen  durch  die  Fäulniss  bereits  verwischt.  Die 
Leiche  war  hoch  aufgetrieben  und  in  einem  Zustand, 
den  wir  für  Denjenigen  nicht  zu  beschreiben  brauchen,  der 
derartige  Leichen  gesehen  hat  Die  Obducenten  urtheil- 
ten,  dass  die  Halsschnittwunde  fremder  Hand  ihre  Ent- 
stehung verdanke,  und  zwar  weil  dieselbe  überaus  mäch- 
tig war.  Es  waren  nämlich  durchschnitten  die  Haut, 
beide  Kopfnicker  in  ihrem  oberen  Drittbeil,  die  ßrust- 
zungenbcinmuskeln,  die  Schildknorpelzungenbcinmuskeln, 
die  tieferen  Halsmuskeln  rechts,  die  Venac  jugulares  ex- 
temae  und  internae,  das  Ligamentum  hyothyreoideum, 
endlich  der  Oespohagus;  ferner,  weil  die  Wunde  unge- 
wöhnlich hoch  lag,  wie  ein  Selbstmörder  nicht  zu  schneiden 
pflegt;  ferner  wegen  der  vollkommen  wagerechten  Rich- 
tung; ferner  weil  sie  links  seichter  war  (schien),  als 
rechts;  ferner  weil  die  Leiche  aufgefunden  wurde  auf 
dem  Boden  des  Vorhauses,  die  Füsse  gegen  die  Thür, 
die  Hände  parallel  und  hart  am  Körper,  so  zu  sagen 
zum  Einsargen  bereit.  Obducenton  schliessen  weiter, 
dass  die  Halsschnittwunde  erst  der  Leiche  zugefügt 
war,  weil  für  einen  Verblutungstod  zuviel  Blut  an  der 
Leiche  vorgefunden  wurde,  da  Wäsche  relativ  wenig  mit 
Blut  getränkt  war,  und  keine  Blutspuren  in  der  Um- 
gebung der  Leiche  gefunden  wurden.  Endlich  nehmen 
Obducenten  den  Erstickungstod  an,  weil  die  Lungen 
und  ßauchorgane  noch  relativ  blutreich  gefunden 
wurden,  auch  eine  Blutstauung  im  Hautvenennetze 
sichtbar  war.  Ja  ein  grünlich -gelber,  halbringförmiger 
Fleck  oberhalb  der  Ellenbogengelenke  an  der  Beuge- 
fläche beider  Oberarme,  wo  aber  auch  die  Oberhaut 
tbeils  in  Fäulnissblasen,  theils  in  Fetzen  abgelöst  ist, 
bei  deren  Einschneiden  man  zwar  die  dunkle  Färbung 
bis  auf  das  schwammige  und  aufgedunseno  Unterhaut- 
zollgewebe dringen  sieht,  jedoch  nicht  mit  Gewissheit 
angebeu  kann,  ob  dies  Sugillationen  sind,  veranlassen 
sie  zu  dem  Urtheil,  dass  der  Thäter,  welcher  den  Ver- 
storbenen erstickte,  noch  einen  Helfershelfer  bei  Aus- 
übung der  That  gehabt  habe,  der  das  Opfer  festhielt, 
während  der  Andere  sie  erstickte.  (Verf.  hat  das  Gut- 
achten der  Oeffentlicbkeit  übergeben  und  provocirt 
ausdrücklich  auf  das  Urtheil  seiner  Colegen.  Wir  sind 
deshalb  to  frei,  zu  sagen,  dass  zu  letzterem  Ausspruch 
die  Unterlagen,  welche  Obduction  und  die  Umstände 
des  Falles  geben,  zu  unsicher  sind,  da  jene  Flecken 
am  Arme  gar  nicht,  auch  nur  mit  Wahrscheinlichkeit, 
als  Sugillationen  erkannt  wurdou.  Die  übrigen  Argu- 
mente, aus  welchen  deducirt  wird,  dass  dio  Schnitt- 
wunde erst  einer  Leiche  zugofügt  wurde,  und  dass  die- 
selbe nicht  durch  eigene  Hand  entstanden  ist,  billigen 
wir  wenigstens  in  so  weit,  um  zu  demselben  Resultate 
zu  gelangen.  Dass  Erstickungstod  Vorgelegen  habe, 
bleibt  nach  den  anderweiteu  Befunden  das  Wahrschein- 
lichste, ihn  aber  als  positiv  auszusprechen,  würden  wir 
ebenfalls  nach  der.  Befunden  Anstand  genommen  haben. 
Die  Hauptsache  bleibt  der  Nachweis,  dass  die  Wunde 
der  Leiche  zugefügt  wurde,  und  dass  die  Wunde  nicht 
durch  eigene  Hand  erzengt  ist.) 


Nachtrag. 

HJelt.  0.,  Fall  af  akottakador.  Fiatka  likareaSltkapeta  bandllogar. 
XIII.  8.  57.  — Referat  Id  Nordisk  modle.  Arkl»  3.  Bd.  No.  18. 
S.  9. 

Verf.  theilt  zwei  einander  ziemlich  ähnliche  Fälle 
von  Erschiossung  mit,  die  Gegenstand  medico- 
legaler  Untersuchung  gewesen  waren. 

Bei  einem  durch  einen  Pistolenschuss  getödteten 
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jungen  Mann  fand  sich  linkerseits  zwischen  der  7.  und 
8.  Rippe  in  der  Papillarlinie  eine  runde  2s  Centim. 
breite  Wunde;  in  derselben  lag  ein  Stück  Netz  und  das 
Colon  transversuro,  dessen  Wand  in  der  Nabe  der  Fle- 
xura  lienalis  in  einer  Länge  von  12  Ctm-  zerrissen  war; 
in  der  Bauchhöhle  eine  bedeutende  Menge  Blut.  Der 
Verwundete  war  3 Stunden  nach  geschehener  Verwun- 
dung gestorben-  — Bei  einem  Mann  in  den  mittleren 
Jahren,  der  von  einem  aus  der  Nähe  abgefeuerten 
Schrotschuss  getroffen  worden  und  nach  Verlauf  von  12 
Stunden  gestorben  war,  fand  sich  6 Ctm.  unterhalb  der 
linken  Brustwarze  eine  Wunde  von  8 Ctm.  Durchmesser, 
in  welcher  eine  Dickdarmschlingc  zu  Tage  log.  Die  6-, 
7.  und  8.  Rippe  waren  gebrochen;  im  Zwerchfell  eine 
runde  Wunde  von  beiuahe  4 Ctm.  Durchschnitt,  durch 
welche  der  ganze  Magen,  ein  Tbeil  des  Netzes  und  die 
Milz  in  die  Brusthöhle  gedrungen  waren.  Im  Colon 
transversum  fanden  sich  unterhalb  des  Magens  gegen 
die  Flexura  lienalis  hin  zahlreiche  grössere  und  kleinere, 
tbeils  runde,  theils  ovale  Löcher,  wodurch  der  Darm  in 
einer  Ausdehnung  von  9 Ctm.  ein  fenestrirtes  Aussehen 
bekommen  batte. 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


d.  Vergiftungen. 

1)  Otto,  Tod  «lor»  Jongrn  Mrn«-chro  in  Folge  «n^ebliih  RCOOMe- 
n*r  PorxMIanroaat».  Memorabilien.  - 2)  Grabacher,  Ein  Fall 
ron  AratDiltrergiftang  mit  tSdtlichem  Auagange , grrirhlllrh* 
Leiebenaoction,  gerichtlich  eben che  Analyse  Cer  Lcirhenbc- 
iiand’hail«  durch  di«  I.anilagci  irbtsrhamiker.  Gutachten.  — 3) 
Otto,  Aracnikvergiftung.  (Giftmord.)  Memorabilien  No.  I.  — 4) 
Tod  durch  AraanikrrrgiFtung.  Obrrgntacbten  der  v Uatnarhaftl. 
Deputate  n für  daa  Medicinalweacn.  (Referent  nicht  angegrben.) 
Vierteljahraachr.  für  gericbtl.  und  öffontl.  Med  Jan.  (ohne  Inter- 
eata).  — 5)  Maachka.  Vergiftung  mit  Bleiaueker  Wien.  med. 
Preaae.  No.  14-  — - 6)  Otto.  Tod  einea  Klndea  durch  Vergiftung 
mit  SrhwefcMure.  Memorabil.  No.  |3.  — 7)  Maachka,  Ab- 
f-tarhen  eioea  20  Wochen  alten  Klndea.  Natürlicher  Tod  oder 
Vergiftung  mit  8rb«efclaiuref  Wien.  med.  Worhrnarhr.  No.  28.  .. 
81  Dertelbe,  Vergiftung  mit  Kupferrliriol  (Srhucfelaaurea 
Knpferozyd).  Wien.  med.  Worhenach.  So.  26.  — 9)  Tardleu 
et  Ron  sa  in.  Memoire  »ur  i'eropolaonnemrnt  par  le  Tjtriol  blane. 
(anlfata  de  ainc).  Annalea  d'hygihnn.  — 10)  Schomaeher, 
Verdacht  der  Pboi|  boraergiftung  und  der  Fra.  h'abtrcibung.  Wien, 
med.  Preaae.  No.  31,  82.  — II)  Che»alller,  De  l'eropol-oone- 
ment  fitarmlbl  par  lei  4mulalona  et  lea  tonrteaus  de  r^meneea 
da  rleln  et  da  plueieora  autrea  gratnea.  Annalea  d'hygitne  pubh 
Arril.  (Enthält  einige  Reobrchtungen  von  Vergiftungen  durch  Rl- 
cinuaaaaman  aonie  durch  Crotonöl.)  — |?)  Maachka,  Vergif- 
tung durch  Niest  wura  (Veratrum  iibum)  oder  Araen  ? Wien  med. 
Wocbenachr.  No.  12.  --  ’3)  Deraeibe,  Vergiftung  durch 

Pctrolenra  oder  natürlicher  Tod?  Wien.  med.  Wocbenachr.  No.  8. 
— 14)  Mayet  und  Hallt.  Empoiaonocment  par  l'huila  de  cro- 
ton  tlglium  Annalea  dhygieoc  publ.  Janvier.  — 15)  Maachka, 
Vergiftung  dorrh  Chlora.’hydrrt.  Wien.  med.  Wocbenachr.  No. 
48.  — 16)  Blumenstock,  Einige  Fälle  ron  Kohlt  ndunatver- 
giftnng  apectroaroplach  nachgtwleat n , rammt  gericbteimllrben 
Beraei kungao.  Krakau  (polnlach).  — 17)  Maachka,  Kohlcn- 
dampfrergiftung  oder  Kratickung  durch  Vertrhliesaung  der  Luft- 
weg».  Wien.  med.  Wocbenachr.  No.  22. 

D;e  in  dem  Otto  sehen  Fall  (1)  durch  Genuss  von 
Porcellonerde,  welche  heimlicher  Weise  einer  Kartoffel- 
suppe  beigemengt  gewesen  sein  sollte,  gemutbraasslc 
Vergiftung  wird  zurückgewieseD,  weil  der  durch  Perito- 
Ditis  erfolgte  lod  nicht  durch  den  Genuss  von  Porcel- 
lanerde  veranlasst  sein  könne  und  weil  nur  ein  besinn- 
licher oder  tles  Gedankens  vollständig  beraubter  Mensch 
etwa  ohne  sich  dessen  bewusst  zu  werden,  einen  der- 
artigen sandigen  Körper  in  grösserer  Menge  verschlucken 
könne. 

Grabacher  (2)  theilt  einen  Fall  unzweifelhafter 


Vergiftung  durch  Arsenik  mit  Im  Magen  des  Ver- 
storbenen fanden  sich  allein  12,05  Gran  Arsenik.  Die 
wichtigsten  bei  der  Obduction  erhobenen  Befunde  sind: 
Verschwundene  Körperfülle,  erdfahle  Hautfarbe,  Verfal- 
lensein der  Gosiehtrzüge,  Abwesenheit  jedes  Leichen- 
oder Fäulnissgeruches  50  Stunden  nach  dem  Tode  (!), 
Hypeiämie  des  Gehirnes  und  seiner  Häute,  wässrige 
Exsudate  daselbst,  überaus  viele  pulvrige  weisse  und 
weissgelbliche  Köiperchen  in  Mund-  und  Racheuhühle, 
Auflockerung  der  Schleimhaut  des  Rachens  und  der 
Speiseröhre  mit  zähem,  dickem  Schleimüberzug,  Hyper- 
ämie der  I.urgen  mit  blutig  serösem  Erguss  in  beiden 
Brustfellräuroen.  Schlaffheit  des  Herzens,  reichliche 
Blutansammlung  in  beiden  Herzhöhlen,  Hyperämie  der 
Milz,  blutigrötbiieber,  mit  grossen  Meugeu  pulvriger 
weisser  und  weissgelber  Körnchen  geschwängerter  Ma- 
geninhalt, Zeichen  von  Mageninhalt  und  Gegenwart  eines 
durchdringenden  frischen  Geschwüres,  Hyperämie  des 
Dairatractus  und  der  Nieren. 

Die  ThlteriD,  die  Ehefrau  des  Verstorbenen,  wurde 
mit  mildernden  Umständen  verurtbeilt,  weil  sie  hart  be- 
handelt worden  von  ihrem  Manne,  und  weil  sie  in  hoch- 
schwangeren Zustande  sich  befand  und  schon  wiederholt 
während  früheier  Schwangerschaften  strafbare  Hand- 
lungen — Diebstahl  und  Brandlegung  — verübt  hatte, 
und  weil  schwanger  (!)  im  verminderten  Grade  zurech- 
nungsfähig und  strafbar  erkannt  wurde- 

Die  von  Otto  (3)  mitgetbeilte  Arsenikvergiftung 
enthält  nichts  Neues.  Die  Vergiftungserscbeiuungcn 
traten  drei  Stunden  nach  der  Beibringung  auf. 

Der  von  Mascbk&(5)  mitgetheilie  Fall  betrifft  eine 
am  20.  Tage  na«h  dem  Absterben  des  Vergifteten 
vorg  enommene  Exhumalion.  Die  chemische  Untersuchung 
ergab  im  Mageninhalte  bedeutende  Mengen  Blei,  so  dass 
es  nicht  zweifelhaft  sein  konnte,  dass  der  Tod  durch 
Vergiftung  durch  ßleizucker  erfolgt  war.  Interessant  an 
dem  Falle  ist,  dass  der  Tod  kurze  Zeit  nach  dem  Ge- 
nüsse, nach  voraufgegangenem  Erbrechen  erfolgte,  dass 
heftige  kolikartige  Schmerzen,  Krämpfe,  Einziehung  der 
Bauchdecken  nicht  beobachtet  wurden,  und  dass  im 
Magen  weder  Entzündungsspuren  noch  Erosionen  und 
Ecchymosinmg  wahrgenommen  wurde. 

Der  von  Otto  (6l  mitgetbeilte  Fall  ist  nicht  als  Ver- 
giftungsfall, wohl  aber  psychologisch  interessant,  weil 
hier  nicht  wie  gewöhnlich  die  uneheliche  Muttor,  sondern 
der  Vater  des  Kindes  als  Mörder  auftiitt,  „ weil  er  der 
ledigen  T.  nicht  mehr  gut  sei,  und  weil  er  für  das  Kind 
noch  mehr  Geld  habe  zahlen  sollen“.  Nach  der  Verur- 
teilung entleibte  er  sich  selbst. 

Mascbka's  (7)  Fall  von  Sch  wefel  säure vergif- 
t u n g ist  dadurch  interessant,  dass  er  eine  7 Tage  nach  dem 
Tode  exhumirte  Kindesleiche  betrifft,  und  nach  wenig 
prägnanten  Obductionsresultaten  das  Gutachten  abgege- 
ben werden  musste.  Indess  konnte  dies  in  Anbetracht 
der  ausgebreiteten  Schleimhaut  - Verändeiungen  und  des 
Mangels  anderer  Obductionsbefunde  noch  mit  Sicherheit 
geschehen. 

Ungeachtet  in  dem  von  Maschka  (8)  mitgetheilten 
Fall  eine  chemische  Untersuchung  der  Leichencontenta 
nicht  vorgenommen  worden  war,  so  lieferte  doch  das 
Geständnis  des  Betreffenden,  die  blaue  Färbung  der 
erbrochenen  Massen, die  in  denselben  Vorgefundenen  Stück- 
chen von  Kupfervitriol,  sowie  die  Krankheitserschei- 
nungen  und  der  Obductionsbefuuddensü  heren  Beweis, dass 
Denatus  in  Folge  einer  in  selbstmörderischer  Absicht  un- 
ternommenen Vergiftung  mit  sehwefelsaurem  Kupferoxyd 
gestorben  ist. 

Was  die  Krankheitserscheinungen  betrifft,  so  sind 
hervorzubeben  Kupfergeschmack,  Lippen  bleich,  an  den 
iui.eren  Rändern  und  iin  Mundwinkel  bläulich  gefärbt, 
der  Kranke  hinfällig,  Zunge  blau  tingirt,  kalt.  Extre- 
mitäten kalt,  cyanotisch,  Puls  klein,  besohl« nnigt;  bren- 
nender Durst,  Wärme,  Zusaromenziehen  im  Schlunde. 
Schmerz  im  Epigastrium.  Diese  Gegend  bei  Druck  empfind- 
lich, breiige  grünlich  gelbe  Stuhlentleerangen;  keiner 
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dieser  Stühle  enthielt  Blut.  Der  Harn  spärlich,  enthielt 
weder  Albumen  noch  Blut.  Beides  zeigte  der  Harn  am 
folgenden  Tage.  Nach  11  Tagen  zeigte  sich  Icterus, 
Stühle  breiig,  braunrotb,  mit  Blutstreifen  vermengt,  Te- 
nesmus.  Harn  spärlich,  bedeutend  blutbaltig.  Leber  ver- 
grössert,  Unterleib  eingezogen-  Der  Obductionsbefund 
ist  besonders  hervorzuheben:  Die  Magenschleimhaut  ge- 
schwellt, verdickt,  mit  zähem  Schleim  bedeckt.  Längs  des 
grossen  Bogens  zeigte  dieselbe  eine  gi unliebe  Färbung. 
Im  Grunde  des  Magens  befand  sich  eine  rundliche,  Kreu- 
zergrosse verschorfte  Stelle  , an  welcher  die  Schleimbaut 
in  einen  scbmutzigbraunen,  zottigen,  sich  leicht  ablösen- 
den Schorf  verwandelt  war,  nach  dessen  Ablösung  die 
Muskelhaut  offen  dalag.  Die  Leber  von  gewöhnlicher 
Grösse,  Kapsel  glatt,  Substanz  gelblich  braun,  weich, 
leicht  zerreisslicb,  fetthaltig,  mässig  blutreich,  in  der 
Gallenblase  einige  Tropfen  dunkler  zäher  Galle.  Nieren 
geschwellt,  Kapsel  gespannt,  Niereusubstanz  gelblich  ge- 
färbt, Pyramiden  comprimirt. 

In  Folge  dieser  Beobachtung  scheint  der  Icterus 
durch  Verfettung  der  Leber  bedingt,  wie  dies  bereits  bei 
Arsen-  und  Pbospborvergiftung  bekannt  ist,  und  bienacb 
auch  der  Kupfervergiftuog  zuzukommen. 

Tardi  eu(U)  veröffentlicht  einen  Fall  von  höchst  selte- 
ner Vergiftung  durch  sch  wefel  s au  res  Zink.  Or- 
fila  citirt  hievon  nur  drei  Fälle.  Die  Beobachtung 
Tardieu’s  ist  sehr  vollständig  und  giebt  sowohl  die 
Krankheits-  wie  Leichen-Erscheinungen,  sowie  auch  die 
chemische  Untersuchung,  so  dass  sie  ein  vollständiges 
Bild  der  geeicht  li<  h-  medizinischen  Geschichte  dieses  Gif- 
tes giebt.  Denn  wenn  auch  in  kleiner  Dosis  diese  Sub- 
stanz nur  als  Brechmittel  oder  vielmehr  als  eraetico- 
katbsrtisihes  Mittel  wirkt,  so  ist  es  in  grrsser  Dosis  als 
ein  schwere  Zufälle  resp.  den  Tod  bedingendes  Agens  an- 
zuseben.  Die  Schwere  der  Wirkung  hängt  hauptsächlich 
mit  ab,  wie  es  scheint,  von  der  zur  Resorption  gelang- 
ten Menge.  Im  vorliegenden  Falle  wurde  das  Gift  aus- 
ser im  Magen  und  Dann  auch  in  Leber  und  Milz  nach- 
gewiesen.  Abgesehen  hievon  kann  man  sagen,  dass  in 
Höhe  von  5 — 10  Gramm  und  darüber  das  schwefelsaure 
Zink  ein  tödtlicbes  Gift  ist,  das  neben  das  schwefelsaure 
Kupfer  zu  stellen  ist,  mit  welchem  es  die  meiste  Aehn- 
lichkeit  hat.  Auch  nach  geringeren  Dosen  kann  der 
Tod  erfolgen.  Es  wirkt  wie  die  hyposrhenisirenden  Gifte, 
kurze  Zeit  nach  der  Einführung  cboloraartige  Erschei- 
nungen hervonufend,  Collapsus,  und  tödtet  nach  36  — 48 
Stunden,  ohne  das  Sensoiium  zu  trüben.  Ein  wichtiges 
Zeichen,  umsomehr  als  es  von  Anfang  an  besteht,  ist 
der  herbe  Geschmack,  der  fortbesteht.  In  den  I.eicben- 
erscheinungen  ist  es  analog  dem  Arsenik,  dem  Kupfer 
und  Quecksilber  zu  setzeu. 

Der  von  Schumacher  (10)  roitgetheilte  Fall  be- 
schreibt eine  acute  Lebcratropbie,  welche  den  Verdacht 
auf  Phosphor  Vergiftung  erregt  hatte  Abgesehen 
davon,  »lass  in  dem  verdächtigen  FläschcheD,  welches 
zur  Vergiftung  gedient  haben  sollte,  Phosphor  nicht  ge- 
funden worden,  zeigte  sich  die  Leber  im  Dickendurch- 
messer verkleinert,  deren  Ränder  scharf,  das  Parenchym 
blutleer,  ockergelb,  unelastisch,  zäh,  schroff,  die  granu- 
lirte  Stnrctur  verschwunden,  in  der  Gallenblase  etwas 
schmutzig  graue  Galle,  die  Milz  klein,  mürbe,  braun- 
schwarz. (Eine  Untersuchung  des  Harnes  auf  Leucin 
und  Tyrosin  ist  leider  nicht  gemacht.  Ref.) 

Eine  Vergiftung  durch  Nieswurz  lag  in  demMasch- 
ka’scben  Fall  (12)  anscheinend  nicht  vor,  weil  die 
chemische  Untersuchung  kein  Veratrin  noch  Niesswurz 
nachwies,  dagegen  zeigte  die  Untersuchung  des  Magens 
sowohl  als  der  zweiten  Wege  Arsenik  auf.  Weder  die 
Krankheitserscheinungen  noch  der  negative  Obductions- 
befund konnten  massgebend  sein.  Sie  konnten  skh 
allerdings  bei  Vergiftung  durch  Niesswurz  sowohl  als 
bei  Arsrnikvergiftung  finden,  aber  entscheidend  musste 
doch  der  chemische  Befund  sein.  Auffallend  bleibt  in 
dem  Falle,  dass  das  Kind  in  der  Tbat  12  Gran  Niess- 
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wurz  erhalten  hatte,  und  dass,  wie  der  Arsenik  ihm  zu- 
gefübrt  sein  mochte,  durch  die  Erhebungen  'nicht  klar 
gestellt  ist. 

Das  Gutachten  in  dem  von  Maschka  (13)  mitge- 
tbeilten  Falle  von  gemuthmasster  Petroleumvergif- 
tung weist  letztere  zurück,  weil  Petroleum  einen  auf- 
fallenden, höchst  unangenehmen  Geruch  und  Geschmack 
bat  und  nur  einem  bewusstlosen  oder  im  Zustand  der 
Volltrunkinheit  befindlichen  Individuum  ohne  seinen 
Willen  und  Wissen  beigebracht  werden  könnte.  Dena- 
tus  war  eben  actenmässig  nur  etwas  berauscht  gewesen, 
und  war  allein  aus  der  Wirthsstube  fortgegangen  und 
erst  nachdem  er  eine  Strecke  Weges  gegangen  war,  zu- 
sammengestürzt. Ferner  ist  die  Wirkung  des  Petrole- 
ums zunächst  eine  heftige  Reizungauf  Magen  und  Darmcanal 
erzeugende,  Erbrechen,  Durchfall,  Unterleibsschmerzen, 
Collapsus  hervorrufende,  und  es  tritt  der  Tod  nicht  plötz- 
lich, sondern  erst  nach  einiger  Zeit  ein  Alle  erstge- 
nannten Erscheinungen  fehlten,  während  ein  plötzlicher 
Tod  eintrat. 

Die  Mittheilung  von  Mavkt  und  Halle  (14)  ist 
im  hohen  Grade  interessant,  nicht  allein  wegen  Bei- 
bringung des  Giftes,  sondern  auch  wegen  dessen  Ent- 
deckung. 

Beigebracbt  wurde  das  Crotonöl  in  Erdbeeren  und 
zwar  so,  dass  der  Stiel  entfernt  worden  und  das  Oel  in 
die  dadurch  entstandene  Oeffnung  gegossen  worden  war. 
Das  gleichzeitige  Erkranken  dreier  Personen  nach  dem 
Genuss  je  einer  Erdbeere  erregte  Verdacht.  Dem  Che- 
miker, welcher  mit  der  Untersuchung  betraut  war,  erregte 
das  Abgelöstsein  der  Stiele  Verdacht,  der  Geschmack 
bestärkte  ihn  und  sicher  wurde  er,  nachdem  er  sich 
mit  der  inneren  Seite  der  Erdbeere  den  Arm  bestrich 
und  einen  Bläschenausschlag  entstehen  sah.  Nunmehr 
zog  er  das  Oel  mit  Aetber  aus  und  bestimmte  die  in 
jeder  Erdbeere  befindliche  Quantität  des  Oeles.  Die 
Commission  und  Gesellschaft  für  gerichtliche  Medizin 
hat  nun  nicht  allein  Erdbeeren  in  derselben  Weise  in- 
ficirt  und  untersucht,  sondern  auch  Experimente  an 
Tbieren  mit  dem  Crotonöl  angestellt,  endlich  aber  auch 
drei  klinische  Fälle  zusammengetragen  von  Vergiftung  mit 
Crotonöl,  und  zwar  I)  von  Manouziu,  Gazette  des  bopit- 
29.  Juin  1869.  2)  Auge,  Annales  d’hygiene  1871. 

3)  Vautherin  des  graines  de  eroton  tiglium.  Kein  Fall 
verlief  tödtlich.  Die  Commission  stellte  ferner  Veisuche 
an  Tbieren  an,  nicht  mit  grossen,  sondern  mit  wieder- 
holten Gaben  kleinerer  Dosen  und  gelangte  zu  folgen- 
den Schlüssen:  1.  Man  kann  mittelst  eines  flüchtigen 
Lösungsmittels,  Aether  oder  Schwefelkohlenstoff,  das 
Crotonöl  aus  den  Erdbeeren  ausziehen.  2.  Dasselbe  zeigt 
alsdann  nach  Verdunstung  des  Auszugsmittels  seine 
Eigenschaften.  3.  Aether  ist  dem  Schwefelkohlenstoff 
vorzuziehen.  4.  Crotonöl  ist  ein  Gift.  5.  In  einer 
Gabe  von  mehreren  Grammen  braucht  es  nicht  zu 
tödten,  weil  starkes  und  heftiges  Erbrechen  es  wieder 
mit  fortreisst.  6.  Aber  in  grosser  Dosis  und  nament- 
lich in  wiederholter  Gabe  kann  es  durch  Darmentzün- 
dung tödten. 

Ein  Wundarzt  batte  einer  Frau,  die  an  Herzklopfen, 
Kurzathmigkeit  und  Magenkrämpfen  litt,  erzähltMasch  ka 
(15),  eine  DracbmeOhloralhydrat  gegeben.  Sie  schlief 
bald  ein  und  starb  plötzlich  in  Gegenwart  des  Wund- 
arztes, der  ihr  zwei  Zähne  ansziehen  wollte.  Die  Ob- 
duction  ergab  ausser  Hiruhyperaemie  nichts  Auffallendes. 
Maschka  urtheiltc.  dass  Chloralhydrat  die  Ursache  des 
plötzlich  erfolgten  Todes  gewesen,  dass  aber  ein  Kunst- 
fehler  nicht  vorliege,  da  eine  Drachme  Chloralhydrat, 
im  Allgemeinen  betrachtet,  keine  zu  hohe  Dosis  ist  und 
in  ähnlicher  Gabe  auch  von  andern  Acrzten  ohne  Nach- 
iheil  verordnet  weide. 

In  dem  von  Maschka  (17)  mitgetbeilten  Falle  handelte 
es  sich  um  Entscheidung  darüber,  ob  Kohlendunstver- 
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giftung  oder  Erstickung  durch  weiche  Körper  Vorgele- 
gen habe, 

Die  Erstickung  durch  Kohlendunst  wird  abgelehnt, 
weil  1.  an  dem  mit  dem  Kinde  in  einem  Belt  liegenden 
Vater  kein  Zeichen  einer  Kohlendunstvergiftung  beobach- 
tet worden  und  sich  nicht  annehmen  lasse,  dass  ein 
schädliches  Agens,  welches  bereits  den  Tod  des  Kindes 
hcrbeifübrte,  den  Vater  ganz  unberührt  gelassen  hätte. 
2.  das  Blut  des  Kindes  keiue  von  jenen  Speotralanaly- 
tischen  etc.  Erscheinungen  gezeigt  habe,  welche  bei  Koh- 
lendunstvergiftungen vorzukommen  pflegen  3.  Weil 
zahlreiche  Ecchymosen  von  Stecknadelkopfgrösse  im  Ge- 
sicht und  unter  den  Schädoldecken  nicht  der  Kohlen- 
dampfvergiftung entsprechen,  sondern  auf  eine  Erstik- 
kung,  durch  Verhinderung  des  Atbemholeus,  schliessen 
lassen,  bei  welcher  Todesart  sie  am  häufigsten  Vorkom- 
men. 4.  die  eben  erwähnten  Ecchymosen , die  dunkel- 
flüssige  Blutbeschaflenheit,  die  Anfüllung  der  Lungen 
mit  einer  schaumigen  Flüssigkeit,  die  Ucberfüllung  des 
Herzens  mit  dunkelflüssigem  Blut,  bei  Abwesenheit  einer 
jeden  andern  Todesursache  den  Beweis,  dass  das  Kind 
au  Erstickung  gestorben  ist,  liefern,  welche  Erstickung 
bei  Abwesenheit  eines  jeden  inneren  Momentes,  welches 
eine  solche  Todesart  hätte  herbeiführen  können,  durch 
gewaltsame  Verschliessung  der  Luftwege  von  aussen  be- 
dingt worden  sein  musste. 

Da  nun  weder  im  Gesicht  noch  am  Halse  etc.  eine 
Verletzung  noch  ein  anderes  Zeichen  einer  Gewaltbätig- 
keit  vorgefunden  wurde,  so  kann  von  einem  Erdrosseln 
oder  Erwürgen  keine  Rede  sein,  sondern  es  lässt  sich 
nur  annehmen,  dass  die  Verschliessung  der  Luftwege, 
respective  des  Mundes  oder  der  Nase  durch  einen  wei- 
chen Gegenstand  veranlasst  wurde,  der  an  der  Körper- 
oberfläche keine  Spur  zurückliess. 

Zufällig,  ohne  Eiuwirkung  eines  Anderen  konnte 
eine  solche  Erstickung  nicht  stattgefunden  haben , weil 
selbst,  wenn  man  annehmen  wollte,  dass  zufällig  ein 
Kissen  od.  dgl.  auf  das  Gesicht  des  Kindes  zu  liegen 
gekommen  wäre,  dasselbe  bei  seinem  Alter  von  41  Jah- 
ren genug  körperlich  entwickelt  war,  um  das  Hinder- 
nis* zu  beseitigen. 

Es  ist  somit  Grund  vorhanden,  anzunehmen,  dass  die 
Erstickung  des  Kindes  durch  Einwirkung  einer  anderen 
Person  erfolgt  war,  entweder  durch  Zuhaltcn  von  Nase 
und  Mund  mit  der  Hand,  oder  durch  Verschliessung  der 
Luftwege  mittelst  eines  aufgelegten  und  fcstgebaltenen 
Bettstückes  oder  drgl.  Ob  das  mit  der  Absicht  zu 
tödten,  oder  bei  der  Berauschung  des  Vaters , um  es 
zum  Schweigen  zu  bringen  und  so  lange  fortgesetzt 
wurde,  bis  der  Tod  des  Kindes  eintrat,  war  aus  der 
Obduction  nicht  zu  entscheiden 

e.  Erstickung. 

I. okomsky,  Tsrdieu’s  Flecke  bei  Erstickung.  Vlerteljahrsschr. 
f.  ger.  u.  offen ll.  Med.  Juli. 

Lukomsky  hat  in  einer  sehr  dankenswerthen  und 
fleissigen  Arbeit  versucht,  die  forensisch  so  wichtige 
Frage  über  die  subpleuralen  Ecchymosen  experimen- 
tell physiologisch  zu  losen.  Die  wichtigsten  Resultate 
seiner  Forschungen  sind:  1)  dass  beim  Ersticken  so- 
wohl in  der  Art.  mammar.  als  auch  in  der  Ven. 
mammar.  gleichzeitig  und  bedeutend  der  Seitendruck 
des  Blutes  erhöht  ist  2)  dass  die  Unterbrechung  des 
künstlichen  Athmens  die  Hindernisse  der  Blutströ- 
iuung  durch  das  Lungengewebo  vermindert  und  die 
vermehrte  Thätigkeit  der  linken  Herzkammer  unter- 
hält. Folglich  befördere  dassolbe  die  Erhöhung  des 
Blutdruckes  während  der  Erstickung.’  3)  Die  Unter- 
suchungen des  Blutdruckes  zeigen  den  innigen  Zu- 
sammenhang seiner  Schwankungen  mit  denen  des  mo- 


torischen Athmangsapparates.  Es  wird  weiter  unter- 
sucht, welchen  Einfluss  die  Verstärkung  oder  Vermin- 
derung der  einzelnen  Athmungsmomente  auf  die  Ent- 
stehung der  subpleuralen  Ecchymosen  ausübe.  Hier 
kommt  Verf.  zu  dem  Schluss,  dass  die  bedeutende  Er- 
höhung des  Einathraungsmomentes,  welches  mit  den 
activen,  mehr  oder  weniger  anhaltenden  Ausathmungs- 
bewegungen  abwechselt,  die  wichtigste  mechanische 
Bedingung  zur  Erzeugung  der  TARDiKu'schen  Flecke 
bildet,  und  dass  die  Entstehung  derselben  in  di- 
recter  Abhängigkeit  von  der  der  einfachen  Erstickung 
eigentümlichen  Form  der  Athmungsanstrengungen 
nnd  dem  dadurch  bedingten  erhöhten  Blutdruck 
stehe. 

f.  Strangulation. 

1)  Maschka,  Erhängt  gefundener  Knabe.  Kord,  Selbatmord  oder 
Zufall  ? Allgemeine  Wiener  med.  Ztg.  Ko.  33.  — 2)  Tod  dureb 
Misshandlung  mit  oder  ohne  Hinzutritt  einer  Strangulation. 
Obergntaetiten  der  whsentchafll.  Deputation.  (Referent  nicht 
angegeben).  Vlerteljahrssebr.  f.  ger.  and  SfTentl.  Med.  Januar. 
— > 3i  M.isohka,  Selbstmord  durch  Erbangen  oder  er- 
würgt. — Verletzungen  vor  oder  nach  dem  Tode  entstanden? 
Ebendas.  Ootbr.  — 4)  Otto,  Tod  eines  Kindes  durch  Erwürgen. 
Memorabilien  12.  (Enthält  in  Betug  auf  den  Tod  durch  Erwürgen 
nichts  Neues).  — i)  Derselbe,  Tod  eines  neugeborenen  Kindes 
durch  Erstickong.  Memorabil.  11. 

Von  M asebka  (1)  wird  in  dem  angeführteu  Fall 
der  Selbstmord  angenommen,  weil  jede  Misshandlung, 
welche  etwa  den  Tod  herbeigeführt  hätte,  an  derLeiche 
fehlte,  weil  ferner  Spuren  von  Gegenwehr  nicht  vorhan- 
den waren,  und  w’eil  sämmtliche  Gründe,  welche  gegen 
Selbstmord  geltend  gemacht  wurden,  nämlich  weite 
Schlinge,  feuchte  Haare,  sitzende  Stellung  nicht  geeignet 
sind,  diese  Meinuug  zu  alteriren  uud  nicht  stichhaltig 
sind. 

Der  Fall  von  Maschka  (3)  betrifft  die  Selbster- 
bängung  eines  9 — 11jährigen  Knaben,  an  welchem  sich 
durch  Wiederbelebungsversuche,  namentlich  durch  Schla- 
gen mit  einer  Karbatsche  betrocknete  Hautabschürfungen 
auf  der  Brust  vorfanden.  Die  Obduceuten  hatten  da- 
raus eine  Erwürgung  und  Misshandlungen  während  des 
Lebens  gemacht,  Ansichten,  welche  die  Facultät  auf  ihr 
richtiges  Maass  zurückführte  und  ausführte,  dass  die 
Selbsterhänguug  nicht  nur  möglich,  sondern  auch  wahr- 
scheinlich sei,  womit  auch  die  anderweiten  Erhebungen 
übereinstimmten. 

g.  Untersuchungen  an  Neugebornen. 

1)  Schultz«,  B.,  Der  Scheintod  Nrugeboroer.  Jen».  — 2)  Liägej, 
Suppression  de  ptrt.  Journal  de  mid.  de  Bruxelles.  Juin  (Be- 
seitigung der  Leibesfrucht,  ohne  erbeblicbet  luteresse  ) — 3) 
Are  us,  Geburt  auf  dem  Abtritt.  Ob  culpose  oder  doloae 
Tü.ltung  des  Kindes.  Zwei  gerichtliche  Obductlonen  von  Leichen 
Neugeborener.  Vierteljahrschr.  f.  ger.  und  öffentl.  Med.  Juli.  — 
4)  Maschka,  Stichwunde  am  Ualsa  eines  neugebornen  Kindes. 
Ebendas.  Octbr.  — 5)  Otto,  Tod  eines  neugebornen  Kindes 
durch  Erstickung.  Memorabil.  11.  — 6)  Beaupoil,  lnfanticide. 
Rapport  mädleo  - legal.  Journ.  de  med.  de  Bruxelles.  Aoüt.  — 
7)  Wiebecke,  Die  Scbidelverletxungen  Neugeborner  und  ihre 
gerlchtärztlicbe  Beurtheilung.  Vierteljahrssehr.  für  ger.  und 
SfTentl.  Med.  Jan.  (Compilation.)  — 8)  Dohrn,  Ein  Beitrag  sur 
Beurtheilung  der  Frage:  Ueber  den  Ursprung  aubcutaner  Blut- 
ergüsse bei  Nougeborueo.  Ebendas.  Januar.  — 9)  Blümleiu, 
Ein  Fall  Tun  Gebären  im  8tehen.  Starz  des  Kindes  auf  den 
mit  Brettern  gedielten  Fussboden.  Fahrlässige  Tödtung  des 
Kiodes.  Ebendas.  Juli.  — 10)  B o n sse I le  , Kopfverletzungen  eines 
Neugebornen  in  Folg«  einer  bei  Lebzeiten  desselben  zugefügten 
äusseren  Gewalt.  Obergulachten  der  wlssenscbaftl.  Deputation. 
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Bbemla*-  Juljr.  — 11)  Otto,  Tod  «loex  neußcbomeo  Kind«« 
durch  Apoplexia  de*  Gehirn*  ohne  eine  iuaaere  lichtbare  Ver- 
aoU'iuoK-  M*  morubtl.  10.  1871.  (Mit  einem  FacuUilegot  achten.) — 
12)  Q r a b ae  her , Gericbtaärttliche  Unterauchang  wegen  K nde»- 
m»rd.  Oeaterr.  Zeitichr.  f.  Hlkde  No.  29. 

Aus  dem  belehrenden  Werke  Schültzr’s  (1),  wel- 
ches nicht  zu  unserem  Ressort  gehört,  und  das  dem 
Worte  Cazkaux’s  gerecht  wird:  «Dans  tous  les  cas 
f asphyxie  est  evidemment  le  resultatde  la  Suspension 
de  la  respiration  placcntaire“,  möchten  wir  zur  Beher- 
zigung für  Gerichtsärzte  folgende  Worte  hervorheben: 

„Da  wir  in  allen  denjenigen  Lebensperioden,  in 
welchen  erhebliche  Functions- Aenderungen  normaler 
Weise  zu  Stande  kommen,  die  Sterblichkeit  sich  be- 
deutend steigern  sehen,  so  hat  es  nichts  Auffallendes, 
dass  der  Hergang  der  Geburt  diesen  Einfluss  in  höch- 
stem Grade  äussert.  Es  ist  ohne  Zweifel  nicht  zu  hoch 
gegriffen,  wenn  wir  annehmen,  dass  3 pCt.  der  Men- 
schen unmittelbar  durch  die  Geburt  ihr  Leben  ein- 
büssen,  eine  Zahl,  welche  die  Sterblichkeit  in  jeder 
anderen  Lebens  - Epoche  um  das  Vierfache  übertrifft, 
wenn  wir  bedenken,  dass  sie  sich  auf  den  Bruchtheil 
eines  einzigen  Lebenstages  bezieht.  - Viele  Kinder, 
welche  im  Beginn  der  Geburt  ungetrübte  Lebens -Er- 
scheinungen zeigten,  erleiden  durch  den  Geburts-Her- 
gang schon  im  Mutterleibe  den  Tod,  viele  werden  unter 
den  Erscheinungen  abnehmender  Circulation  (Asphyxie) 
sterbend  geboren.  Noch  andere,  unter  gloichen  oder 
nur  graduell  verschiedenen  Symptomen  geboren,  blei- 
ben am  Leben,  indem  bei  eintretender  Lungenathmung 
die  Circulation  zur  Norm  zurückkebrt  Im  letzteren 
Fall  nennen  wir  den  voransgegangenen  Zustand  Schein- 
tod. Scheintod  der  Neugeborenen,  „definirtScHULTZK,“ 
ist  intrauterin  acquirirte  Erstickung  der  lebend  gebor- 
nen  Kinder,  Erstickung  als  Process,  der  noch  unter- 
brochen werden  kann , nicht  als  tödtlicher  Ausgang 
anfgefasst. u 

Es  fand  sich  bei  dem  Kinde  in  dem  Maschka'- 
schen  (41  Fall  an  der  rechten  Gesichts-  und  Halsseite 
eine  Wunde,  welche  während  des  Lebens  entstanden 
war,  und  gleichzeitig  nebst  der  Trennung  der  Muskeln 
auch  eine  Durchschneidung  der  Kieferarterie  und  -Vene 
zur  Folge  gehabt  batte.  Gleichzeitig  fand  sich  ein  dop- 
pelter Bruch  des  Unterkiefers  rcchterseits.  Das  Gutach- 
ter: nahm  an,  dass  die  als  Todesursache  erklärte  Ver- 
letzung das  lebende  Kind  getroffen  und  mit  der  Ab- 
sicht, das  Kind  des  Lebens  zu  berauben,  beigebracht  sei. 
Die  Angeklagte  batte  behauptet , dass  bei  ihr  eine 


grosse  Blase  aus  den  Gescblechtstheilen  getreten  sei, 
nach  deren  Aufstechen  mit  der  Scheere  der  ganze  In- 
halt beziehungsweise  das  Kind  plötzlich  hervorgestürzt 
sei.  Das  Gutachten  führt  aber  aus,  dass,  falls  was  un- 
wahrscheinlich sei,  der  Kopf  mit  den  ungeborstenen  Eihäu- 
ten geboren  worden  sei,  die  Scheere  vielleicht  die  Stirn  oder 
Schläfengegend  des  Kindes,  keinenfalls  aber  «len  jeden- 
falls noch  oberhalb  der  Geschlechtstheile  gelagerten  Hals 
hätte  treffen  können,  keinenfalls  aber  durch  einen  sol- 
chen Einstich  einen  Bruch  des  Unterkiefers  herbeige- 
führt hätte. 

Der  von  Beaupoil  (6)  mitgetheilte  Fall  von  Kin- 
desmord ist  dadurch  interessant,  weil  er  einen  Fall  von 
Erwürgung  betrifft,  und  weil  die  Obductionsbefunde 
mit  dem  Geständniss  der  Angeschuldigten  übereinstim- 
men. Das  Gesicht  des  Kindes  war  geschwollen,  lebhaft 
roth,  während  der  übrige  Körper  blass  war.  Am  Hals 
vorn,  3 Centimeter  im  Geviert,  ist  die  Haut  arrodirt, 
ecchymosirt,  hart,  und  rechts  sieht  man  die  Spuren  eines 
Nagels,  der  in  die  Dicke  der  Haut  eingedrungen  ist 
Das  Unterhautzellgewebc  ist  schwarz,  mit  dunklem  Blut 
infiltrirt,  das  herausströmte.  Larynx  und  Luftröhre  stark 
contusionirt,  mit  Blut  erfüllt  Lungen  blutarm.  (Die 
Obduction  ist  in  französischer  Manier  ganz  unvollständig 
gemacht.) 

Dohrn  (8)  theilt  zwei  Fälle  mit,  welche  den  vou 
Skrzeczka  beschriebenen  Extravasaten  an  den  Kopf- 
nickern bei  Neugeborenen  als  Folge  von  Selbstbülfe  bei 
der  Geburt  an  die  Seite  zu  stellen  sind,  sich  nur  da- 
durch unterscheiden,  dass  Selbsthülfe  nicht  ; stattfand, 
sondern  dass  sie  lediglich  durch  den  Geburtshergang  ver- 
anlasst waren. 

Das  Obergutachten  der  wissenschaftlichen  Deputation 
(10)  behandelt  den  Fall  einer  Kopfverletzung  eines 
Neugebomen,  nämlich  den  den  Charakteren  nach  im  Leben 
entstandenen  Bruch  des  rechten  Seitenwandbeines, 
welches  der  Länge  nach  durch  einen  parallel  mit  dem 
unteren  Rande  und  etwa  1 Zoll  von  ihm  entfernt  ver-  . 
laufenden  Bruch  in  zwei  Theile  getheilt  war,  ohne  dass 
von  den  Bruchrändern  aus  sich  weitere  Fissuren  in  die 
Knochenmasse  hineinbegaben.  Das  Gutachten  schliesst 
die  Entstehung  durch  den  Geburtsvorgang  aus,  ebenso 
seine  Entstehungdurch  blosses  Auffallen  desKindesauf  den 
Fussboden,  führt  vielmehr  aus,  dass  die  denselben  be- 
dingende äussoreGewalt  in  einem  dem  Kopf  beigebrach- 
ten Stoss  oder  Schlag  mittels  eines  harten,  stumpfen 
Gegenstandes  bestanden  haben  könne. 

Grabacher’s  (12)  Fall  betrifft  ein  nicht  reifes, 
lebendes  Kind,  welches  nur  wenige  Athemzüge  gemacht 
hatte  und  einen  Bruch  im  rechten  Seiten  wandbein 
zeigte,  der  mit  Blutunterlaufung  unter  der  Kopfhaut  und 
Hypcrämisirung  der  Beinhaut  verbunden  war.  Obducen- 
ten urtheilten,  dass  der  Bruch  als  Folge  des  Geburts- 
berganges,  nicht  als  durch  einen  Gewaltact  der  Mutter 
anzusehen  sei,  namentlich  wegen  Mangels  äusserer 
Verletzungen. 
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A.  Allgemeines. 

1)  Reich,  Ed.,  System  i'.er  Hygieine.  2.  Bd.  Diätetische  und  po- 
lizeiliche Hygieine.  Leipzig.  — 2)  WilbioD,  Erfahrungen 
aus  dem  Gebiete  der  Hygieine,  Ssnitätspolizci  und  grr.  Medlcln. 
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Ibid.  p.  7.  — 6)  Peltenkofer,  Mat  v,  Ueber  die  Mittel  zur 
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Ibid.  p.  2! 9.  - 8)  Derselbe,  Die  Reform  der  engltsrhen  Sa- 
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1865  deutsch  übersctil),  Haag  1970.  8.  23  SS.  — 9)  Lu  ra- 
te y,  W G.  K.,  The  new  sanitsry  laws;  with  io-rodnctlon,  notes 
snl  Index  2.  edit.  London.  — 10)  Godwin,  Georgs.  An 
adrets  on  public  hralth  sn  l its  modern  requirements.  British 
medical  Journ.  Octbr.  21.  p.  437.  — 1t)  Hastings,  George 
W.,  The  reccmmcndailons  of  tbe  Royal  t-anltar^  Commission. 
Ibid.  p.  60.  — 12)  L'hygiene  prndant  le  rüge  de  Parts.  Anoal. 
d’hyg.  publ.  Avril  p.  413  et  Juiilet  p.  207.  — 13)  Bertilion, 
Influrnre  da  msrisge  sar  la  v'ehumaine.  Gas.  heb  Jom.  de  inid. 
et  de  Chirurg.  No.  43,  4 4.  - 14)  G u e n c a u de  M u s s y , Con- 
eidöralions  sur  la  mödecine  sociale.  Gax.  des  böpitaux  No.  24  — 
15)  Descieux,  Memoire  sur  la  nöcessitö  et  les  inoy  eni  d’enselg- 
ner  l'hygüuc  dans  toutes  les  öcoles.  Rapport  fait  par  4.  Del- 
pech.  Bull,  de  PAcad.  XXXVI.  p.  1077. 

Walbaum  (2)  hat  in  einem  selbstständigen  Buche 
die  Krfabrungen,  die  er  auf  dem  Gebiete  der  Hygieine, 
Sanitäts- Polizei  und  gerichtliche  Medicin,  während 
seiner  15jährigen  Amtsführung  als  Physicus  zu 
Weida  in  Sachsen  gesammelt  hat,  veröffentlicht. 
In  den  Gutachten  und  Berichten,  so  wie  den  daran 
geknüpften  allgemeineren  Erörterungen  tritt  überall 
ein  reges,  trotz  mancher  Hindernisse  unermüdliches 
wissenschaftliches  Streben  und  Bemühen  hervor,  in 
dom  gegebenen  Kreise  das  Mögliche  für  die  öffent- 
liche Gesundheitspflege  zu  leisten;  dass  der  Kreis,  in 
welchem  Vcrf.  thätig  gewesen,  mir  ein  ziemlich  be- 
schränkter war,  hat  zur  Folge,  dass  seinem  Buche  eine 


allgemeinere  Bedeutung  nicht  beigelegt  werden  kann. 
Ausser  einer  Besprechung  der  grossherzoglich  sächsi- 
schen Medicinal  Ordnung  von  1858  finden  wir  in  dem 
sanitätspolizeilicheu  Theile  des  Buches,  der  hier  allein 
berücksichtigt  wird,  Schilderungen  der  Wohnungs- 
Verhältnisse  in  Weida,  Gutachten  über  Fleischbe- 
schau, Bier,  Brod  und  dessen  Verunreinigung  mit 
Mutterkorn,  Berichte  über  die  Trinkwasser-Verhält- 
nisso  und  Verunreinigung  der  Brunnen  und  Wasser- 
läufo  etc.  Znm  Schluss  macht  Verf.  Vorschläge  für 
eine  Verbesserung  der  Stellung  der  Physiker,  durch 
die  namentlich  auch  eine  erspriesslichere  Thätigkeit 
derselben  im  Interesse  der  Sanitäts  - Polizei  und  öf- 
fentliche Gesundheitspflege  ermöglicht  werden  soll. 

Pkttknkofkr  (6)  empfiehlt  die  Errichtung  von 
Lehrstühlen  für  öffentliche  Gesundheits- 
pflege an  den  deutschen  Universitäten,  indem  er 
0.  Reich  entgegentritt,  der  bei  einer  Besprechung  der 
Gründung  einer  chemischen  Central-Steile  für  öffent- 
liche Gesundheitspflege  zu  Dresden  die  ersteren  für 
weniger  zweckmässig  und  für  zur  Zeit  noch  verfrüht 
bezeichnete.  Sander  (7)  polemisirt  gegen  Beta,  wel- 
cher in  seiner  Arbeit  über  die  „Stadt - Gifte  und 
deren  Umwandlung  in  neue  Geld-  und  Lebensquellen“, 
seine  Angriffe  gegen  die  Canalisation  durch  „tenden- 
ziöse Verdrehung“  des  Inhaltes  einer  Arbeit  von 
Charles  Elam  (Medicine,  disease  and  death  etc. 
London  1870)  gestützt  habe.  Zugleich  weist  er  die  - 
Unrichtigkeit  der  ELAM’schen  Statistik  nach  an  d wi 
derlegt  dessen  Behauptug,  dass  die  Sterblichkeit  in 
England  zunebme,  dass  die  mittlere  Lebensdauer  eine 
kürzere  werde,  und  dass  die  raedicinische  Wissenschaft 
als  Heilkunst  Rückschritte  mache. 

Sander  (8)  giebt  eine  gedrängte  Uebersicht  der 
Vorschläge,  welche  die  am  *20.  April  1869  in  Eng- 
land zu  diesem  Zwecke  gewählte  Commission  für 
Verbesserung  der  Sanitäts-Gesetze  in  Eng- 
land undWales  und  Erhöhung  i hr erWirk sam- 
keit  gemacht  hat,  wie  dieselben  in  dem  in  März  71  dem 
Parlamente  vorgelegten  Commissionsbericht  (Second 
Record  of  the  Royal  Sauitery  Commission.  Vol.I.:The 
report.  London.)  enthalten  sind.  3.  hat  zu  seiner 
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klaren  Darstellung  der  ziemlich  verwickelten  Ver- 
hältnisse vielfach  noch  anderweites  Material  herbei- 
gezogen. 

Die  Annales  d’bygi&ne  publ.  geben  (12)  in  einer 
Reihe  kürzerer  Artikel  und  Notizen  ein  Bild  der  hy- 
gieinischen  Verhältnisse  von  Paris  während 
der  Zeit  der  Belagerung.  Es  werden  besprochen  die 
Sterblichkeit  mit  besonderer  Berücksichtigung  der 
Pocken  und  des  Typhus,  die  Sparküchen,  Gasbeleuch- 
tung, Beerdigung  der  Cadavcr  auf  den  Schlachtfeldern 
nnd  Desinfection  der  letzteren,  Beseitigung  des  städ- 
tischen Unraths,  Desinficirung  von  Lazarethen  und 
Personen , die  mit  ansteckenden  Krankheiten  behaftet 
sind,  Aufbewahrung  der  Nahrungs-Mittel. 

Bertillon  (13)  beleuchtet  statistisch  den  Einfluss 
der  Ehe  auf  die  Sterblichkeit  so  wie  auf  die  Disposi- 
tion zu  Verbrechen,  Selbstmord  und  Geisteskrankheit. 
In  allen  diesen  Beziehungen  ist  der  Einfluss  der  Ehe 
ein  sehr  bemerkbar  günstiger.  Die  Verheirateten 
haben  eine  längere  Lebensdauer  und  stellen  ein  ge- 
ringeres Contingent  zur  Zahl  der  Verbrecher,  Selbst- 
mörder und  Irren,  als  Unverheiratete  oder  verwitt- 
wete  Personen.  ■ 


Nachträge. 

1)  Zarbarlte,  J.,  KronologDk  Sämling  »f  d«  for  TMUn  I Konger. 
Daomark  gja*ld«nd*  Lot*,  Anordnlnger  cg  mlnl«Mrl«lle  Resolu- 
tion*!-. Kopenhagen.  42  SS  tUebcrtlcht  der  In  Dänemark  du 
(juir>ntiincwe«en  betreffenlen  Gatatt».)  — 2)  DJ5rnp, 
U , Ridrag  tll  SygdomtatatDtlk  für  Kongerlget  Danmark.  Uge- 
skrlfi  for  IJiger.  Bd.  II.  8.  17J.  — S>  GJeraiog,  Norik  Lot  af 
29.  April  1871.  — 4)  Jäderholm,  A , Krlnnan  tom  lkkare 
Kordiak  mediclmkt  Arklr.  Bd.  III.  Ko  20  8 I SO. 

Nach  Djörüp  (2)wurdonbei  der  Aushebung  imHerbst 
1870  17640  militairpflichtige  Personen  untersucht;  da- 
von waren  2740  unter  22  Jahren,  10867  im  Alter  von 
22  Jahren,  3426  zwischen  23  und  24  Jahren,  607  25 
Jahre  alt.  52,13  pCt.  wurden  für  den  Waffendienst 
brauchbar  gefunden,  13,61  pCt  als  Militairarbeiter 
aufgeschrieben  und  18,45  pCt.  für  unbrauchbar  erklärt. 

Gjrrsino  (3)  hebt  die  Gefahren  hervor,  welche 
das  in  Norwegen  im  Jahre  1871  erlassene  Gesetz, 
wonach  verschiedene  Personen,  auch  ohne  sich  dem 
Staatsexamen  unterzogen  zu  haben,  das  Recht  zur 
m cdicinischcn  Praxis  (beschränkt  oder  unbe- 
schränkt) durch  königliche  Bewilligung  erhalten  kön- 
nen, teils  für  das  medicinische  Studium,  teils  für 
die  Bevölkerung  nach  sich  ziehen  kann. 

Jäderholm  (4)  giebt  eine  Uebersicht  über  die 
Verhandlungen,  welche  in  Schweden  über  die  Frage, 
ob  Frauen  das  Recht  zur  ärztlichen  Ausbil- 
dung und  Ausübung  ärztlicher  Praxis  erteilt 
werden  könne,  geführt  worden  sind.  Dieselben  führ- 
ten zu  dem  Resultat,  dass  ein  königliches  Rescript  den 
Frauen  die  F.rlaubniss  zur  ärztlichen  Praxis  erteilte. 
Um  zum  medicinischen  Studium  zugelassen  zn  werden, 
müssen  Frauen  sich  einem  Abgangsexamen  bei  einer 
höheren  Schule  unterwerfen  und  können  dann  am 
Karolinscben  Institut  in  Stockholm  einen  besonderen 


Curs  der  Anatomie  besuchen;  nach  Vollendung  ihrer 
Ausbildung  können  sie  sich  dem  vorgeschriebenen 
Examen  unterwerfen.  Zum  Schluss  folgt  eine  Dar- 
stellung der  betreffenden  Verhältnisse  in  Amerika, 
England  und  anderen  europäischen  Staaten. 

0.  Storrb  (Kopenhagen). 


B.  Speriellei. 

1.  Neugeborene.  Aromen. 

1)  Geigel,  Klod«r«(*rbllclikelt  Io  Würabnrg.  Ducht.  VI«rt«IJ*eb. 
1.  6ff  Gaa.-Pfl.  III.,  lln.  4.  p.  629.  — 2)  Dtlpeeh,  A.,  De 
l'hyglelne  d«(  erleb».  Anna)’  d'bjrg.  publ.  Jaor.  p.  64  (Siebt 
Jabreab.  1869.  II  p.  487.) 

Geigrl (1)  legt  die  Sterblichkeits-Verhält- 
nisse der  Kinder  bis  zum  vollendeten  1.  Lebens- 
jahre in  Würzburg  dar,  mit  besonderer  Berücksich- 
tigung der  Zeit  von  1864-70,  während  welcher  er  als 
Direetor  der  Poliklinik  und  Armenpflegschafts- Rat 
thätig  war  und  die  betreffenden  Verhältnisse  aus  eigner 
Anschauung  auf’s  Genaueste  kennen  lernte. 

Es  starben  in  dieser  Zeit  26,3  pCt.  der  Lebendigge- 
bornen  im  lstcn  Jahre  und  zwar  der  ehelichen  23,9,  der 
unehelichen  30,1  pCt.  Dazu  kamen  auf  hundert  Ge- 
burten 4,2  pCt.  Todtgeborne,  und  zwar  3,7  eheliche, 
5,0  pCt  uneheliche.  — Die  Zahl  der  ehelichen  Gebur- 
ten hat  in  den  7 Jahren  stetig  und  bedeutend  zugenom- 
men (von  53,2  pCt.  der  Lcbendiggebornen  zu  70,3  pCt.', 
die  der  unehelichen  ebenso  abgenommen  (von  46,8  zu 
29.7  pCt.l,  was  der  Erleichterung  der  Ansässigmachung 
und  Verehelichung  durch  die  vom  1.  Juli  1863  dati- 
rende  Instructiou  zum  Gewerbegesetz  in  Bayern  zuge- 
schrieben wird.  Die  Sterblichkeit  der  Neugebornen  hat 
sich  nicht  im  Verbältuiss  gebessert,  namentlich  ist  die- 
selbe in  den  lsten  Lebens-Monaten  eine  ganz  abnorm 
hohe.  Die  Hälfte  der  im  lsten  Lebensjahre  gestorbenen 
ehelichen  Kinder  starb  vor  Ablauf  des  3 Monates,  von 
den  unehelichen  sogar  drei  Viertheile. 

An  Krankheiten  der  Verdauungsorgane  starben  52,2 
außereheliche,  38,7  eheliche  Kinder  von  100  im  lsten 
Jahre  gestorbenen.  Die  grösste  Sterblichkeit  an  dieser 
Krankheit  zeigte  sich  in  den  heisseren  Sommermonaten 
und  G.  weist  nach,  dass  nicht  die  Hitze  an  sich  so 
schädlich  wirkt,  soidcrn  nur  dadurch,  dass  durch  die- 
selbe die  Nahrung  (Milch'  verdorben  wird.  Von  100 
Lebendgebornen  starben  im  Laufe  des  lsten  Jahres  au 
Ernährungskrankheiten  • 9,2  eheliche,  15,8  uneheliche; 
an  Respirationskrankheiten  5,3  eheliche  und  3,6  unehe- 
liche. Der  Vergleich  der  Sterblichkeit  von  Respirations- 
krankheiten bei  ehelichen  und  unehelichen  Neugebor- 
nen nach  den  einzelnen  Monaten  des  Jahres  führt  G.  zu 
dem  Schlüsse,  dass  nicht  die  Winterkälte  als  die  vor- 
wiegende Schädlichkeit  anzusehen  ist,  sondern  die  Ver- 
derbniss  der  Luft  in  den  Wohnungen,  während  der 
Wintermonate.  — Bei  den  unehelichen  Kindern  ist  die 
Sterblichkeit  durch  Respiratiouskrankbeiten  am  grössten 
von  Januar  bis  Mai  und  in  dieser  Zeit  grösser  als  bei 
den  ehelichen,  weil  sie  eine  noch  schlechtere  Luft  als  die 
letzteren  athmen.  aber  im  Mai  nimmt  sie  bei  den  un- 
ehelichen Kindern  schon  stark  ab  und  ist  im  Juni  gar 
nicht  mehr  erhöbt,  während  bei  den  ehelichen  die  Ver- 
mehrung der  Sterbefällle  aus  der  angegebenen  Ursache 
noch  den  Juni  über  andauert  Dies  erklärt  sich  dadurch, 
dass  die  Kinder  der  Armen  früher  im  Jahre  wieder  an 
die  frische  Luft  kommen. 

Hieran  schliesst  G.  eine  Schilderung  der  Wohnungs- 
verhältnisse in  den  verschiedenen  Stadtvierteln  Würz- 
burgs  und  zeigt,  dass  in  den  ungesundesten  Strassen 
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und  Häusern  die  Sterblichkeit  der  Kinder  im  lsten 
Lebensjahre  ganz  unverhältnissmässig  gross  ist.  In  41  be- 
stimmten Häusern  ergab  sich  nur  durch  die  Sterblich- 
keit im  lsten  Lebensjahre  eine  durchschnittliche  jähr- 
liche (1864—70)  Mortalität  von  41,3  auf  1000  Seelen 
und  in  dem  schlechtesten  jener  Häuser  von  50,8  auf 
1000  Seelen.  G.  weist  auf  die  Nothweudigkeit  einer 
sorgfältigen  Wahl  und  strengen  Ueberwachung  der  Per- 
sonen hin,  welche  Pflegekinder  annebinen.  Die  Privat- 
hülfe könnte  durch  Bildung  von  Frauenvereineu  für 
diesen  Zweck,  sowie  durch  Uuterstützung  und  even- 
tuelle Belohnung  der  Pflegemütter  Erspriessliches 
leisten. 

2.  Wohnstätten  und  deren  Coinplexe  als 
Infektionsherde. 

1)  Beleuchtung  iler  von  Prof.  Max  v.  Pettenkofer  über  das  Ca- 
nalitetlone-Projerr  zu  Frankfurt  a.  M.  den  ilidttichcn  Behörden 
ain  24.  8ept.  1870  überreichten  Gutachtern.  Frankfurt  a.  M.  — 
2)  8em<>  n.  Kritische*  Referat  über:  Oie  Reinigung  und  Knt- 
aritaerunvt  der  Stadt  Heidelberg  nebst  einem  Anhänge  über  die 
Wasserversorgung  der  Stadt.  Penkschrlfl  der  von  dem  Heidel- 
berger naturbistorUch-mediciniscben  Verein  erwählten  Commission 
verfasst  von  Dr.  Karl  Uittermaier.  Mit  einer  lithograph. 
Tafel  und  einem  Plan.  Heidelberg  1870.  gr.  4.  92  88.  Deuteche 
Vlerlljscbrft.  f.  öff  Ges.Pfl.  III.  Hfl.  3.  p 439.  — 3)  Reinigung 
und  Entvi&aaerung  Berlins.  Heft  5.  und  6.  Berichte;  Anhang  I: 
O.  Reich:  First  report  of  the  Commissioner*  appoinled  in  1868, 
to  tnquire  into  tbe  best  means  of  preventing  the  pollulion  of 
rlvers.  Anhang  II. : 8econd  report  etc.  (Uebersetsung).  — 4) 
Reich,  O. , Der  erst*  und  zweite  Bericht  der  im  Jahre  1868  in 
England  eingesetzten  Rivers  Pollution  Commission.  Deutsche 
Virtljscbft.  f.  öff.  Ges.-Pfl.  III.  Uft.  2 p.  278.  — 5)  Report  io 
the  Tottenham  local  board  of  health  on  tbe  dispoaal  of  tbe 
sewage  of  thelr  dietrich,  May  1870.  London  144  pp.  mit  1 Plan. 

6)  An  gell,  L.,  Sauitarj  Science  and  the  sewage  queatlon. 

London.  7)  Duthle,  J.,  A treatlse  on  tbe  uttlisation 

of  towna'  sewage,  parliculary  wilb  reference  to  its  appllcatlon  of 
Preston.  London.  — 8)  Corfleld,  W.  H , A dlgest  of  fecta 
relating  to  the  treatmeot  and  uttlisation  of  sewage.  2.  ed. 
London.  — 9)  Social  Science  Association.  Annual  mecting  hcld 
in  Leeds.  Octobr.  British  Medical  Journal  Octobr.  21.  p.  476. 

10)  Cobbold,  T.J  8 pan cer , On  sewage  and  parasites. 

Me.lle.  Times  and  Gaz.  Febr.  25.  p.  215.  — 11)  Popper,  14., 
Der  gegenwärtige  Stand  der  Abfuhr-  und  Schwemmfrage.  Oeet. 
Ztschrft.  f.  praet.  Heilkde.  So.  36-  38.  (Nichte  Neues).  — 12) 
Ranke,  H.,  Bericht  über  die  Anwendung  dea  L i e r nur 'sehen 
Systems  in  Prag.  Vortrag.  München.  — 13)  Buchanan, 
lieber  Moule't  Erdkloset.  Im  Auszuge  mitgetheilt  von  Alex. 
S pi e e s.  Dtache.  Ztschrft.  f.  öff.  Ge». -PA.  III.  Uft  1.  p.  80.  — 
14)  National  Association  for  the  promotion  of  sooial  soience. 
Versammlung  vom  Septbr.  1870.  Verhandlung  über  die  Ver- 
wendung des  Kanalwassers.  Referat.  Ebendaselbst  p.  134.  — 15) 
Ueber  vermeintliche  Nachtbelle  der  Ueberrleselung  der  Felder 
mit  KanalWalionewasser.  Ebendaselbst  p.  138.  — 16)  Bocken- 
dahl,  J , Das  F.rd  - Gruben-,  Elmar-  und  modißclrt*  Wasser- 
Closet  in  England.  Besprochen  von  F.  Varrentrapp.  Ebendas. 
III.  Hft.  4 p.  552.  — 16a)  Ziureck,  Desinfectlons- Versuche 
von  Water-Closet-,  Gruben-,  Hof-  und  Straasen-Gossen.  Berliner 
Vlerteljschrft.  f.  ger.  und  öff.  Med.  Januar,  p.  20.  — 17)  C be- 
reuter, Note  »or  la  niceeeiti  de  multlplier  et  d’amäliorer  les 
urinolrs  public*.  Annalet  d'hyg.  publ.  Octob.  p.  285.  — 18) 
Dnrsnd-Claye,  Aisalnlsseroent  munielpal  de  Pari»  pendant 
ie  »läge.  Compt.  rend.  LXXII.  No.  9.  — 18a)  Derselbe,  Not# 
•ur  un  proJet  d’utillsation  des  «ist  il’egout  de  la  vllle  de  Pari*. 
Ibid.  No.  3.  — 19)  Manega,  R.,  Die  Anlage  von  Arbeiter- 
wohnungen vom  wirtschaftlichen , sanitären  und  tecbnlachen 
Standpunct,  mit  einer  Samml.  von  Planen  der  besten  Arbeiter- 
hinter  Englands,  Frankreichs  nnd  Deutschlands.  Mit  einem 
Atta*  von  16  Tafeln.  Weimar.  — 20)  Popper,  M.,  Ueber  Grund- 
watter  - Messungen  mit  besonderer  Bücksicbt  auf  Prag.  Oester. 
ZeitaohrfL  f.  praet,  Heilkde.  No.  49.  50.  — 21)  Hope,  W.,  Se- 
wage. Irrigation  considered  in  counection  wilb  public  health. 


British  Med.  Journ.  8ept,  30  p.  372.  — 22)  Jones,  Hand- 
field,  Catea  of  poisonning  by  tewer  efflurla,  with  clinical 
remarkt.  Medic.  Timet  and  Gax.  July  1 p.  9.  — 23)  Glbb, 
Charles  J.,  Notes  of  aeveu  casea  of  poisoning  by  sewage- 
water.  British  Med  Journ.  OcL  14  p.  432.—  24)  Murray, 
Jardine,  The  danger  of  111  eon*tructed  and  neglected  cistern*. 
Lancct.  Dec.  9 p.  81t. 

Eine  von  dem  Heidelberger  natnrhistorisch  - medi- 
cinischen  Verein  gewählte  Commission,  bestehend  aus 
Fribdbkich,  Knaüff,  Mittkrmaikr  nnd  Moos,  hatte  es 
sich  zur  Aufgabe  gestellt,  „die  Verunreinigung 
des  Bodens,  des  Tr  in  k wassers  und  derLuft, 
soweit  dieselbe  von  den  vorhandenen  Abtrittsgraben 
und  Kanälen  der  Stadt  abbängt,“  zu  untersuchen. 
Sie  erstattete  über  ihre  Arbeiten  bereits  einen  Bericht 
in  den  Verhandlungen  des  Vereins  (Band  V,  II.,  S. 
38)  und  gab  dann  eine  besondere  Denkschrift  (2) 
darüber  heraus. 

Zunächst  werden  die  jetzigen  Zustande  Heidel- 
bergs geschildert. 

Neben  Abtritten  mit  Senkgruben,  eingegrabenen  Fäs- 
sern, offenen  Kübeln,  die  durch  eine  schlecht  verordnete 
Abfuhr  entleert  werden,  kommen  alte  mangelhafte  Ka- 
näle vor,  die  aus  einer  Anzahl  von  Häusern  die  Ab- 
trittstoffe aufnehmen  und  iu  den  Neckar  entleeren.  Es 
wird  einerseits  der  Fluss  verunreinigt,  andererseits  der 
Boden  inficirt,  und  so  Gelegenheit  zur  Entstehung  vou 
Infectionskrankheiten  gegeben.  Der  Unterleibstyphus 
herrscht  alljährlich  in  Heidelberg,  auf  dessen  17,000  E. 
durchschnittlich  über  100  Fälle  dieser  Krankheit  mit  13 
Sterbefällen  kommen.  Von  Zeit  zu  Zeit  treten  bedeutende 
Epidemieen  auf.  Aus  der  kritischen  Beleuchtung  der  Ty- 
phus-Statistik mit  Berücksichtigung  der  lokalen  Verhält- 
nisse ergiebt  sich,  dass  namentlich  die  schlechten  Ka- 
näle (mehr  als  die  Gruben)  zur  Erzeugung  des  Typbus 
mitwirken.  Die  häufigsten  Typhusfälle  kommen  da  vor, 
wo  die  stärksten  Stauungen  und  Verstopfungen  in  den 
Kanälen  stattfinden.  — Das  Spül-,  Ab-  und  Regenwasser 
wird  zum  Theil  iu  dieselben  Abtritt-Kanäle,  zum  Tbeil 
in  eigene  für  dasselbe  bestimmte  Kanäle  cnleert.  Auch 
diese  sind  von  schlechter  Beschaffenheit  und  zeigeu  den- 
selben schlechten  Geruch,  wie  die  Abtrittkanäle.  Semon 
hebt  hervor,  dass  es  somit  weniger  auf  die  Natur  des 
Kanalinhalts,  als  auf  die  Methode,  den  Inhalt  der  Ka- 
näle fortzuführen,  ankomme.  An  vielen  Stellen  werden 
die  Abwässer  durch  offene  Rinnsteine  abgeleitet,  deren 
Uebelstände  allgemein  anerkannt  sind,  so  dass  die  Noth- 
wendigkeit  eines  neuen  und  gut  construirten  Kanalsy- 
stems für  die  Abwässer  von  vornherein  allseitig  zuge- 
geben ist.  Dieselben  dürfen  dann  in  die  Senkgruben 
nicht  mehr  geschüttet  werden  und  sollen  auf  dem  kür- 
zesten Wege  dem  Neckar  zugeloitet  werden.  — Es 
werden  hierauf  die  verschiedenen  Methoden  zur  Entfer- 
nung der  Unreinigkeiten  aus  den  Städten  eingehend 
kritisch  beleuchtet  und  zwar : A.  Die  Abfubrsysteme 

(1.  Abtrittsgruben  mit  Pumpmaschinen  2.  Tragbare  Ton- 
nen mit  und  3.  ohne  Scheidung,  4.  Das  Moulc’sche  Trok- 
kenerdsystera,  5.  Das  Lienur’scbe  pneumatische  Sy- 
stem), B.  das  Schwemmkanalsystem  (1.  mit  Ableitung 
des  Inhalts  in  die  Flüsse,  2.  mit  Ueberriesclung)  und 
nur  zwei  Systeme  als  vom  bygieinischcn  Standpunkt 
zulässig  anerkannt,  nämlich  das  Tonuensystem  ohne 
Scheidung  der  festen  und  flüssigen  Excrcmente  und  das 
Schwemmkanalsystem  mit  Ueberrieselung.  Die  Berück- 
sichtigung der  lokalen  Verhältnisse  bestimmt  die  Com- 
mission der  ersteren  vor  dem  letzteren  den  Vorzug  zu 
geben,  theils  aus  hygieinischen  Rücksichten,  theils  weil 
eine  Ueberrieselung  in  der  Nähe  von  Heidelberg  nicht 
ausführbar  ist.  Die  Felder  in  der  Nähe  der  Stadt  haben 
einen  zu  fetten  Boden,  der  zu  Getreidebau  benutzt  wird, 
und  eine  Umwandlung  der  Felder  in  Rieselwiesen  würde 
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den  Ertrag  verringern;  ausserdem  ist  zu  fürchten,  dass 
Eisanhäufungen  im  Winter  den  Ablauf  des  Canalwassers 
hindern  würden,  und  dass  die  Verpestung  der  Luft  auf 
dem  Riesel-Terrain  die  benachbarten  Ortschaften  schädige. 
Es  wird  daher  Abfuhr  der  Excremente  und  Schwemm- 
kanäle für  die  Küchen-,  Schmutz-  und  Regeuwässer  em- 
pfohlen. 

Semon  hebt  hingegen  hervor,  das  zunächst  die 
drainirende  Wirkung  einer  tiefen  Kanalisation  mit  ihren 
anerkannt  heilsamen  Folgen  unberücksichtigt  geblieben 
ist  Wollte  man  die  in  Aussicht  genommenen  Kanäle 
für  die  Abwässer  eben  genügend  tief  legen,  so  wäre  doch, 
wenn  überhaupt  von  der  Kanalisatiou  Verunreinigung 
zu  fürchten  wäre,  es  ziemlich  gleich,  ob  die  Kanäle  nur 
die  Abwässer,  oder  zugleich  Excrctnento  führten,  da  auch 
jene  genug  zersetzbarer  und  fäulnissfähiger  Stoffe  ent- 
hielten, um  bei  schlechter  Spülung  Gestank  und  event. 
Bodenverunreinigung  zu  veranlassen,  die  Excremente  da- 
gegen bei  guter  Spülung  noch  unzersetzt  abgeschwemmt 
würden.  — W'as  die  Kosten  anbelangt,  so  würden  die 
Kanäle,  wenn  sie  zugleich  zur  Aufnahme  der  Excremen- 
te -bestimmt  würden,  nicht  viel  theurer  zu  stehen  kom- 
men, als  solche  für  die  Abwässer  allein,  das  von  der 
Commission  empfohlene  System  würde  also  die  Kosten 
der  Kanalisation  und  der  Abfuhr  zusammen  bereiten. 
Dass  das  Beispiel  von  Graz  beweisend  für  die  behaup- 
teten grossen  Vorzüge  des  Abfuhrsystems  sei,  bestreitet 
Semon  und  ein  Nachtrag  des  kritischen  Berichtes  be- 
leuchtet die  Grazer  Verhältnisse  noch  besonders  und 
zeigt,  dass  dort  einerseits  das  Abfuhrsystem  keineswegs 
innaehahmungswertber  Weise  geregelt  sei  und  andererseits 
die  Sterblichkeits- Verhältnisse  von  Graz  keineswegs  einen 
günstigen  Einfluss  des  Tonnensystems  erkennen  Hessen, 
vielmehr  sehr  ungünstige  seien  und  sich  von  Jahr  zu 
Jahr  vet schlechtem  (Studien  über  die  beträchlich  seit 
zehn  Jahren  gestiogeno  Sterblichkeit  in  Graz.  Graz  1870. 
8.  136  SS.  und:  A.  Ilauser,  Wissensch.  Beschreibung 
und  Beurtheilung  der  Garnisonstadt  Graz  von  militär- 
sanitätspol. -Standpunkte  aus.  Militär- Arzt.  1870.  Nr. 
8-15.) 

Ebenso  bezweifelt  S.  dass  bei  Heidelberg  eine  Ueber- 
rieselungs-Anlage  nicht  ausführbar  sein  sollte.  Es  wür- 
den 4—500  Morgen  Land  für  lange  Zeit  genügen;  dass 
der  Boden  .fett“  sei,  beweise  nicht,  dass  er  zur  Ueber- 
rieselung  untauglich  sei,  namentlich  bei  gleichzeitiger 
Drainage;  auch  für  Getreidebau  und  andere  Culturen 
nicht  nur  für  Wiesen  sei  die  Berieselung  anwendbar, 
wie  die  englischen  Beispiele  zeigen;  die  Furcht  vor  den 
Wirkungen  des  Frostes  sei  wegen  der  höheren  Tempe- 
ratur des  Kanalwasscrs  unbegründet  und  die  Verpestung 
der  Umgebung  des  Rieselterrains  finde  keineswegs  statt, 
wie  zweifellos  festgestellt  worden- 

Die  Vorarbeiten  für  Entscheidung  der  Frage,  auf 
welchem  Wege  die  Reinigung  and  Entwässe- 
rung Berlins  am  Besten  horbeizufübren  sei,  neh- 
men ihren  Fortgang  und  es  sind  3 weitere  Hefte  Be- 
richte über  angestelltc,  mit  der  Frage  in  Zusammen- 
hang stehende  Versuche  und  Untersuchungen  erschie- 
nen, so  wie  2 Anhänge  von  Dr.  0.  Rrich,  welcher  im 
Aufträge  des  Berliner  Magistrats  den  ersten  Bericht 
der  englischen  Commission,  welche  zur  Untersuchung 
der  besten  Mittel,  um  die  Verunreinigung  der  Flüsse 
zu  vorhindern,  eingesetzt  war,  im  Auszuge  und  den 
zweiten  Bericht  vollständig  übersetzt  hat.  — Heft  4. 
enthält  Berichte  über  Düngungs-Versuche  mit  Sedi- 
menten der  Süvern’ sehen  und  Lenk’ sehen 
Desinfection,  welche  von  Herren  Rordkr- Lich- 
tenberg und  von  Dr.  WKRNBRbei  der  landwirthschaft- 
lichen  Academie  zu  Proskau  angestellt  waren,  so  wie 
die  ersten  Berichte  über  einen  Berieselungs -Versuch 


mit  Kanalwasser,  welcher  auf  dem  Tempelhofer  Felde 
bei  Berlin  unternommen  ist,  von  Baurath  Hobrrcht 
und  Prof.  A.  Müller. 

Die  Sedimente  der  Desinfection  vom  Berliner  Kanal- 
inhalt mit  Süvern 'scher  Mischung  hatten  nach  dem 
Bericht  des  Herrn  Roeder  keinen  practischen  Werth  als 
Düngor.  Die  Masse  war  schwer  zu  handhaben  und  zu 
vertheilen , die  darin  enthaltenen  chemischen  Verbin- 
dungen erschienen  schwer  löslich  und  3— 15  Centner  pro 
Morgen  hatten  keinen  bemerkbaren  Einfluss  auf  den 
Wachstbum  der  Früchte,  90  Ctr.  pro  Morgen  zeigten 
sich  der  Kömerbildung  nachtheilig  und  nur  günstig 
für  die  Strohbildung  des  Leindotter.  Ueber  den  Dünger- 
werth des  Rückstandes  aus  dein  Lenk 'sehen  Verfahren 
und  den  des  eingedampften  Kanalinhalts  nach  dem 
Wicke’schem  Verfahren  wird  das  Urtheil  noch  Vorbe- 
halten. Bessere  Resultate  erhielt  mit  dem  Süvern- 
Sediment  Dr.  Werner  in  Proskau  und  berechnete  für 
den  Angestellten  Versuch  den  Werth  eiues  Centners  da- 
von auf  4 Sgr.  6 Pfg.,  während  die  Düngung  mit 
Lenk’schor  Masse  einen  Minderertrag  zur  Folge  hatte. 
Auch  I)r.  Werner  hielt  practisch  jene  Schlamm-Masse 
nicht  für  verwerthbar,  da  ihr  überaus  hoher  Wasser- 
gehalt den  Transport  sehr  schwierig  und  theuer  macht. 

Baurath  Hobrecht  beschreibt  die  Riesel  a n läge, 
welche  auf  dem  Terapelhofer  Felde  bei  Berlin 
versuchsweise  eingerichtot  ist.  Zur  Uebcrrieselung  wird 
benutzt  der  Inhalt  des  Kanales,  welcher  die  Künig- 
grätzerstrassc  durchläuft.  Derselbe  wird  durch  ein 
Pumpwerk  gehoben  und  in  die  zum  Versuchsfelde 
führende  Canal  - Leitung  geführt.  Das  Versuchsfeld, 
dessen  Lage  durch  einen  Situationsplan  erläutert  wird, 
besteht  aus  gleichmässigem , gelben,  armen  Sande  und 
ist  zum  kleineren  Theil  zur  Einstauung,  zum  grösseren 
Theil  zur  eigentlichen  Berieselung  hergerichtet.  Anfangs 
erfolgte  die  Zuleitung  des  Kanalinhaltes  nur  zeitweise, 
vom  5.  August  ununterbrochen  bei  Tag  und  Nacht  bis 
zum  1.  December  1870,  jedoch  trat  eine  längere  Stö- 
rung vom  1.  October  bis  14.  November  ein,  weil  der 
Anker  eines  Spreekahnes  das  unter  der  Sohle  des 
Scbiffahrts- Kanales  durchgeführte  Haupt-Druckrohr  ver- 
letzt hatte.  Das  letztere  wurde  in  Folge  dessen  neben 
der  Fahrbahn  der  Militairbrücko  über  den  Kanal  fort- 
geleitet Herr  Hobrecht  schliesst  aus  den  genau  mit- 
getheilten  Daten  über  Kosten,  Ertrag  etc.:  1.  Der  Ka- 
nalinhalt ist  kein  Brei,  sondern  eine  trübe  Flüssigkeit, 
die  sich  mit  Leichtigkeit  pumpen  lässt.  2.  Ein  Feld 
lässt  sich  ohne  namhafte  Veränderung  der  Oberfläche 
und  trotz  Unebenheiten  des  Terrains  zur  Rieselung  ber- 
richten.  3.  Es  ist  auf  dem  dürren  Sande  eine  Frucht- 
barkeit erzeugt,  „wie  man  sie  sonst  etwa  in  reichen 
Flussniederungen  sieht.“  4.  Eine  besondere  Belästi- 
gung für  den  Geruch  entsteht  durch  die  Rieselungen 
nicht,  abgleich  das  Berliner  Kanalwasser  schon  ver- 
jauchte, nicht  frische  sewage  ist,  aber  auf  dem  Versuchs- 
felde roch  es  „nicht  anders  und  nicht  stärker,  als  die 
Berliner  Rinnsteine.“  5.  Der  Kanal  der  König- 
grätzer  Strasse  entwässert  ein  Gebiet,  auf  dem  6000 
Menschen  wohnen  und  sein  ganzer  Inhalt  wurde  auf 
einem  Landstück  von  etwa  5 Morgon  untergebracht. 
Ein  Abfluss  von  Wasser  fand  bis  dahin  nicht  statt,  sondern 
der  Boden  hat  allesaufgenommen.  (Ob  auch  gereinigt? 
Drainröhren  in  verschiedener  Tiefe  gelegt,  müssten  über 
die  Beschaffenheit  des  eingeschlungenen  Wassers  Aus- 
kunft geben.  Ref.)  Für  ganz  Berlin  würde  also  ein 
auffallend  kleines  Rieselfeld  ausreichend  sein.  Prof. 
A.  Müller  bestätigt  in  seinem  Berichte  zunächst  den 
günstigen  Erfolg  der  Berieselung  in  Betreff  der  Grus- 
production  auf  dem  ursprünglich  ganz  sterilen  Boden. 
Von  Ende  September  an  war  der  Graswuchs  unbedeu- 
tend und  hörte  mit  Heraunahen  des  Frostes  ganz  auf. 
Müller  macht  auf  den  grossen  Unterschied  des  Inhalts 
ordentlicher  Schwemmkauäle , welche  nur  unzersetzte 
frische  Stoffe  führon  und  dem  der  Köaiggrätzer  Strasse 
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aufmerksam,  in  welchen  grossentheils  zersetzte  Abtritt- 
gruben-Jauche  einfliesst.  Er  hält  letztere  agricultur- 
chemisch  für  wirksamer,  glaubt  aber  sicher,  dass  der 
Rinnsteingeruch  auf  dein  Rieselfelde  nur  durch  diese 
abnorme  .Beschaffenheit  des  Kanalinhalts  bedingt  sei. 
Die  chemische  Analyse  des  gewonnenen  Grases  zeigte 
dass  dasselbe  sehr  wässrig  ist  und  kaum  mehr  als  die 
Hälfte  der  Trockensubstanz  enthielt,  welche  gutem  Wie- 
seugras  zukommt;  dagegen  ist  es  fast  zwei  Mal  so 
reich  als  das  letztere  an  mineralischen  Substanzen  und 
Stickstoff.  Hieraus  sind  Schlüsse  auf  die  Qualität  des 
Grases  noch  nicht  zulässig,  da  der  Umstand,  dass  sich 
das  Gras  im  ersten  Vegetationsstadium  befand,  für  die 
Zusammensetzung  wichtiger  sein  dürfte,  als  der,  dass 
es  grade  auf  dem  überrieselten  Boden  gewachsen  war. 
Spätere  Berichte  werden  den  weiteren  Verfolg  der  Rie- 
selung während  des  Winters  1870  - 71  darlegen  - Das 
5te  lieft  enthält  den  Bericht  von  Baurath  II  ob  recht 
über  die  Grund wasser  - Verhältnisse  Berlins 
An  30  verschiedenen  Stellen  der  Stadt  in  verschiede- 
nen durch  das  Spreethal  gelegten  Querprofilen  sind  8 
Zoll  weite  Gusseisenröhren  wie  Brunnenröhren  in  den 
Boden  versenkt,  deren  äussere  Mündung  mit  Metall- 
deckeln geschlossen  war.  Beigefügte  l’läne  uud  Zeichnun- 
gen zeigen  die  Einrichtung  der  Röhren,  ihre  locale  Vertei- 
lung und  die  Construction  des  Schwimmers,  der  zum  Fest- 
stellen des  Wasserstandes  benutzt  wurde.  Mit  letzterem 
verbunden  wurde  zugleich  eine  Bestimmung  der  Tem- 
peratur des  Grundwassers  Zugleich  wurden  an  ver- 
schiedenen Stellen  der  Spree  neue  Pegel  eingerichtet 
und,  so  wie  die  Wasserslands-Röhren  vom  September 

1869  bis  zum  Schluss  des  Jahres  1S70  täglich  beobach- 
tet. Die  sämmtlicben  Beobachtungen  sind  tabellarisch 
zusammengestellt  und  ausserdem  ist  ein  Grundwasser- 
Profil  für  den  mittleren  Wasserstand  eines  jeden  Beob- 
achtungs-Monats verzeichnet.  — Das  6 Heft  enthält 
einen  Bericht  des  Professors  A.  Müller  über 
Versuche,  die  er  betreffs  der  Desinfection  der 
Spüljauche  von  dem  Baraeken-Lazarcth  auf 
dem  Tempelhofer  Felde  angestellt  hatte,  wobei  zu- 
gleich die  Ausfüllung  der  im  Wasser  vou  Schwemmka- 
nälen enthaltenen  fremden  StofTe  in’s  Auge  gefasst  wurde. 
Es  wurde  zunächst  Carbolsäure  benutzt,  jedoch  vermischt 
mit  Braunkohlen'beer-Oel.  Hierdurch  wird  die  Carbol- 
säure leichter,  setzt  sich  nicht  in  zusammenhängenden 
grossen  Tropfen  ab,  sondern  bildet,  eine  Schiebt  auf  der 
zu  desinficirenden  Flüssigkeit  Die  Desinfection  ist  für 
kürzere  Zeit  eine  sehr  befriedigende.  Zur  Ausfüllung  der 
organischen  gelösten  und  snspendirten  Stoffe  wurde  theils 
Eisenvitriol,  theils  ein  rohes  Thonerdephosphat-Miueral 
benutzt,  welches,  aus  Ostindien  stammend,  von  England 
bezogen  wurde,  dem  jedoch  die  deutsche  Lahn-Phos- 
phorite sehr  ähnlich  seiu  sollen,  so  dass  auch  letztere 
brauchbar  sein  dürften.  Die  Reinigung  des  Inhaltes  der 
Gruben,  in  welche  die  Spülkanäle  des  Barackenlazareths 
sich  zunächst  entleerten,  war  ein  sehr  vollständiger  uud 
das  erhaltene  Sediment  enthielt  den  grössten  Tbeil  des 
Eisenoxydhydrats,  falls  dieses  zur  Desinfection  benutzt 
wurde  und  der  Phosphorsäure,  wenn  das  Tbonerdepbos- 
phorit  angewendet  war.  Dem  Niederschlage  des  letzteren 
wird  ein  Dungwertb  von  3 Rth.  pro  Centner  zngeschrie- 
ben.  Wegen  der  Art  der  Anwendung  der  Desinfecti 
ons  Mittel,  der  gebrauchten  Mengen  und  der  Speciali- 
täten  der  gemachten  Analysen  muss  auf  das  Original 
verwiesen  werden.  — In  demselben  Hefte  berichtet 
Baurath  II  obrecht  über  die  Wasser  stände  derSpr  ee 
und  den  Regenfall  in  Berlin,  deren  Feststellung 
bei  einer  etwaigen  Canalisalion  und  Entwässerung  Ber- 
lins durchaus  erforderlich  war.  Die  erste  Tabelle  giebt 
die  höchsten,  mittleren  und  niedrigsten  W’asserstäude 
der  Spree  vom  Oberbaum  bis  zur  Einmündung  der 
Spree  in  die  Havel  für  die  10  Jahre  von  1861  — 70 
und  zum  Vergleich  auch  für  die  Jahre  von  1821  — 1870 
und  von  1851  (Eröffnung  des  Landwehr-Kanals)  bis 

1870  nach  Wiebe.  Eine  Reihe  von  Tabellen  enthält  die 


Angaben  über  die  atmosphärischen  Niederschläge  in 
Berlin  für  jeden  Tag  jeden  Mouats  von  1861  — 1870 
incl.  Weitere  Tabellen  weisen  die  sämmtlichen  Nieder- 
schläge (stets  nach  Pariser  Zoll)  nach,  welche  in  der- 
seligen  Zeit  stattgefunden  haben,  nach  Monaten  zusam- 
mengestellt; ferner  die  ^ Zoll  uud  mehr  betragenden 
täglichen  Niederschläge,  welche  in  Berlin  amtlich  be- 
obachtet sind;  den  Schluss  bilden  graphische  Darstel- 
lungen der  Wasserstandsscala  nach  Monaten,  der  Regen- 
mengen und  der  Wasscrstandsscala  nach  den  Jahresmittel u. 

Sehr  dankenswerth  ist  es,  dass  den  eben  besprochenen 
Arbeiten  als  Anhang  die  Uebcrsctzung  der  bei- 
den Berichte  beigefügt  ist,  welche  die  1868 
in  England  gewählte  Commission  erstattet  hat. 
Dieselbe  hatte  (wie  schon  im  vorjährigen  Bericht  kurz 
erwähnt  ist)  die  Aufgabe,  nach  den  besten  Mitteln  zu 
forschen,  um  der  F lussverunreinigung  zuvorzu- 
kommen. DieCommission  hateineFülIc  vonUntersuchun- 
gen  und  Versuchen  angestellt,  wichtige  den  Gegenstand 
berührende  Punkte  durch  aktenmässige  Erhebungen 
aufgeklärt  und  liefert  in  dem  Berichte  ein  Material,  wel- 
ches nicht  nur  für  die  Verhältnisse  des  zunächst  in’s 
Auge  gefassten  Beckens  des  Mersey  and  Ribble,  son- 
dern für  die  Beurtheilang  der  wichtigen  Frage  der 
Flussverunreinigung  und  Städtereinigung  im  Allge- 
meinen von  grössestein  Wcrthe  ist.  Zunächst  wird  die 
Th&tsacbe  der  immer  zunehmenden  Verunreinigung 
der  Flüsse  festgestellt,  dann  die  Natur  der  Veruurei  - 
nigungen  dargelegt  und  der  chemische  Unterschied 
zwischen  verunreinigtem  nnd  nicht  verunreinigtem 
Wasser  besprochen.  Es  wird  gezeigt,  welche  analyti- 
schen Bestimmungen  erforderlich  sind,  um  ein  Urteil 
über  die  Beschaffenheit  der  Wasserverunreinigungen 
zu  schaffen  und  die  Bedeutung  der  einzelnen  Stoffe 
(des  organischen  Stickstoffs  und  Kohlenstoffs,  des  koh- 
lens.  Ammoniaks,  der  Nitrite  uud  Nitrate  etc)  ge- 
würdigt, welche  zum  Theil  nicht  nur  die  augenblick- 
liche Beschaffenheit  des  Wassers  erkennen  lassen,  son- 
dern auch  andeuten,  in  welcher  Weise  das  Wasser 
dieselbe  erhalten  hat.  Die  Analyse  verschiedener 
Flusswässer  ergab  einen  grossen  Unterschied  in  der 
Beschaffenheit  im  Sommer  und  im  Winter.  Im  Som- 
mer enthalten  die  Flüsse  mehr  suspendirte  organische 
Stoffe,  die  Menge  der  gelösten  nimmt  aber  erheblich 
ab,  weil  in  der  Sommerwärme  scbuellere  und  kräf- 
tigere Zersetzungen  im  Wasser  stattfinden,  Zersez- 
zungs-Gase  entweichen  und  sich  das  Wasser  so  reinigt. 
-Wenn  behauptet  worden  ist  (u.  A.von  Lkthkby,  Ref.), 
dass  man  Kanalinhalt  ungescheut  in  grössere  Flüsse 
einleiten  könne,  weil  die  in  demselben  enthaltenen 
organischen  Stoffe  und  andere  ähnliche  verunreinigende 
Bestandteile  sich  schnell  unter  Einwirkung  des 
Wassers  oxydirten  und  so  unschädlich  würden,  so  hat 
die  Commission  dargelegt,  dass  diese  angenommene 
Selbstreinigung  der  Flüsse  eine  Illusion  ist.  Es  wur- 
den die  verunreinigenden  organischen  Bestandteile 
in  mehreren  Flüssen  an  verschiedenen  Punkten  ihres 
Laufes  (nahe  den  Städten  und  ähnlichen  Verunreini- 
gungs-Quellen und  mehr  oder  weniger  weit  von  die- 
sen entfernt)  quantitativ  bestimmt  und  ausserdem  zahl- 
reiche Laboratorium- Versuche  über  die  Zersetzung 
organischer  Stoffe  in  frischem  Wasser,  welches  unter 
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Zutritt  der  Luft  lebhaft  bewegt  wurde,  angestellt, 
auch  der  Sauerstoff  bestimmt,  der  in  gemessenen  Zeit- 
räumen verzehrt  wurde,  wenn  Kanalwasser  mit  dem 
20fachen  frischen  Wassers  gemischt  aufbewabrt  wurde 
— alle  diese  Untersuchungen  führten  zu  demselben 
Resultat,  dass  die  Oxydation  der  organischen  Stoffe 
mit  äusserster  Langsamkeit  vor  sich  geht,  auch  wenn 
das  Kanal wasser  mit  grossen  Mengen  reinen  Wassers 
sich  mischt,  und  dass  es  unmöglich  ist,  anzugeben, 
einen  wie  weiten  Weg  solches  Wasser  zurücklegen 
müsse,  bis  die  aus  dem  Kanalinhalt  herrührenden  orga- 
nischen Stoffe  völlig  oxydirt  sind.  Sicher  ist  es,  dass 
es  keinen  Fluss  in  Grossbritannien  giebt,  der  lang 
genug  wäre,  um  die  Vernichtung  des  Kanalinhalts 
durch  Vegetation  herbeizuführen.  - Wenn  sich  das 
Flusswasser  in  grösserer  F.ntfernung  grösserer  Städte 
reiner  als  in  deren  Nähe  zeigt,  so  beruht  dies  nur 
darauf,  dass  die  suspcndirten  Stoffe  allinälig  nie- 
derfallen, wobei  sie  das  Flussbett  verschlammen ; die 
gelösten  Stoffe  aber  bleiben  im  Wesentlichen  unver- 
ändert. — Bei  der  nun  folgenden  speciellen  Betrach- 
tung der  Flussverunreiniguug  durch  Kanalwasser  wird 
ein  mit  zahlreichen  Thatsachen  gestützter  Vergleich 
gezogen  zwischen  der  Beschaffenheit  des  Kanalwassers 
in  Städten  mit  Abtritten  und  solchen  mit  Waterclosots, 
die  sich  in  die  Kanäle  entleeren. 

Eine  Tabelle  stellt  für  die  22  grösseren  Städte  von 
South-Lancashire  und  North-Cbeshire  die  Zahl  der  Ab- 
tritte und  Waterclosets  zusammen,  die  sich  in  ihnen  be- 
finden, ferner  die  Menge  festen  Düngers,  der  in  diesen 
Städten  gesammelt  wird,  die  Kosten  des  Einsammelns, 
den  Ertrag  des  Düngerverkaufs  und  den  Ammoniak  des 
Flusswassers  bei  Ein-  und  Austritt  aus  jeder  Stadt. 
Im  Ganzen  kommen  auf  1,230,000  Seelen  120,000  Ab- 
tritte und  45,000  Waterclosets;  von  den  letzteren  kom- 
men jedoch  auf  Liverpool  allein  30,000.  Von  1,110,000 
Menschen,  weleho  Abtritte  benutzen,  werden  ca.  7,051,000 
Ctr.  Dünger  producirt,  und  für  denselben  werden  \\  Sgr. 
pro  Kopf  und  Jahr  eingenommen,  ca.  10j  Sgr.  pro 
Kopf  und  Jahr  für  Sammlung  und  Abfuhr  ausgegeben. 
Dass  die  Flüsse  durch  Abtritte  und  Abfuhr  nicht  vor 
Verunreinigung  geschützt  werden,  erhellt  schon  aus  der 
Tabelle  vorläufig.  Nicht  einmal  die  festen  Excremeute 
können  gänzlich  von  den  Canälen  ferngehalten  worden, 
die  flüssigen  aber  finden  auch  bei  dem  Abfuhrsystem 
ihren  Weg  meist  in  dieselben.  Die  beigegebenen  Tabel- 
len ziehen  den  Vergleich  der  Menge  der  festen  und 
flüssigen  Excrcmente  und  der  darin  enthalteneu  Stoffe, 
welcher  die  Einleitung  der  flüssigen  Excremeute  in  die 
Canäle  richtig  würdigen  lässt.  Weitere  Tabellen  stellen 
Canalwasser-Analyseu  einerseits  einer  grösseren  Zahl 
von  Städten,  welche  mit  Abtrittsgruben  versehen  sind, 
andererseits  solcher,  welche  nur  Waterclosets  haben, 
einander  gegenüber,  und  es  geht  daraus  die  wichtige 
Thatsache  hervor,  dass  das  Canalwasser  in  beiden  Arten 
von  Städten  nur  wenig  verschieden  ist.  Etwa  10  Tons 
Canalwasser  aus  einer  Stadt  mit  Waterclosets  enthalten 
eben  so  viel  gelöste  fäulnissfähigo  Stoffe  als  12  Tons 
aus  einer  Stadt  mit  Abtritten,  doch  ist  wegen  des  grös- 
seren Wasserverbrauchs  bei  Waterclosets  das  Volumen 
des  Caualwasscrs  in  den  damit  versehenen  Städten  grösser. 
Aus  dem  Chlorgehalt  des  Canal wassers,  der  aus  dem 
Urin  herstammt,  wird  berechnet,  dass  annähernd  1060 
Personen  in  einer  Stadt  mit  Waterclosets  so  viel  Canal- 
wasser producircn,  als  1154  in  einer  Stadt  mit  Abtrit- 
ten. — Da  nun  für  jede  grössere  Stadt  eine  Canalisation 
für  das  Regen-,  Küchen-,  Gebraucbswasser  und  zur 
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Entwässerung  unbedingt  noth  wendig  ist  und  das  Canal - 
wasser  nur  wenig  concentrirtcr  wird,  wenn  in  diese  Canäle 
auch  zugleich  die  Excrcmente  hineingeleitet  werden,  so 
erhellt  der  zu  ziehende  Schluss  von  selbst.  — Der  näch- 
ste Abschnitt  erörtert  den  Einfluss  der  verunrei- 
nigten Wasserläufe  auf  die  Gesundheit.  Vier 
Tabellen  zeigen  die  Sterblichkeit  in  Städten,  welche  frei 
sind  ,von  den  Einflüssen  verunreinigter  Wasserläufe, 
solcher,  welche  nur  im  mässigen,  solcher,  die  im  hohen 
Grade  davon  betroffen  werden  und  solcher,  bei  denen 
die  Flussverunreinigung  durch  chemische  Fabriken  haupt- 
sächlich bedingt  wird.  Die  Angaben  beziehen  sich  auf 
die  Zeit  von  1861-69,  zugleich  wird  aber  für  jede 
Stadt  angegeben  die  Grösse  der  bewohnten  Fläche, 
Seelenzahl,  Zahl  der  Häuser,  der  Kellerwohnungen, 
Seelenzahl  pro  Acre  (Morgen),  pro  Haus,  Kosten  der 
Caualisirungswerko,  Zahl  der  Abtritte  und  Waterclosets, 
Menge  des  pro  Haus  und  Tag  gelieferten  Wassers. 
Aus  diesen  Tafeln  tritt  der  üble^Einfluss  der  Flnssver- 
unreinigung  auf  die  Sterblichkeit  keineswegs  deutlich 
hervor;  doch  darf  daraus  nicht  geschlossen  werden,  dass 
ein  solcher  nicht  in  hohem  Grade  stattfinde.  Die  Ver- 
hältnisse sind  so  complexer  Natur,  die  die  Sterblichkeit 
günstig  und  ungünstig  beeinflussenden  Momente  sind 
überall  so  vielfältig,  dass  die  aus  der  Flussverunreini- 
gung entstehenden  Nachtbeile  verdeckt,  der  günstige 
Einfluss  des  Wohnens  an  reinen  Flüssen  wieder  auf- 
gehoben werden. 

Der  nächste  Hauptabschnitt  behandelt  die  Mittel 
zur  Abhülfe,  und  es  werden  geprüftl)die  Einrich- 
tungen, durch  welche  die  Verunreinigung  des  Kanal- 
Wassers  von  vorn  herein  vermieden  werden  soll  (die 
verschiedenen  Abtritte  mit  Abfuhr),  2)  die  Methode, 
das  Kanal  wasser  zu  reinigen  (durch  chemische  Agcn- 
tien,  durch  Filtration,  durch  Berieselung),  wobei  noch 
besonders  die  Methoden  geprüft  werden,  durch  welche 
die  flüssigen  Fabrikabfälle  gereinigt  werden  können, 
ehe  sie  sich  in  die  Ströme  ergiessen.  — Dieser  letzte 
Abschnitt  ist  von  Rkuch  nicht  übersetzt,  er  berücksich- 
tigt ihn  aber  ganz  besonders,  und  ergänzt  dadurch  die 
auszugsweise  Uebersctzung  in  seinem  Referat  über  den 
Report  in  der  Vierteljahrsschr.  f.  öff.  Gesundhtspfl.  (4). 

Durch  das  Abtritt-System  wird  die  Flussver- 
unreinigung nicht  verhütet,  da  selbst  in  der  Theorie 
nur  die  Excremente  gesammelt  und  abgefahren  werden 
sollen,  alle  anderen  unreinen  Stoffe  in  die  Kanäle  ge- 
hen, in  praxi  aber  auch  der  meiste  Urin  und  ein  Theil 
der  festen  Excremente  (in  Lösung  als  Jauche)  aus  den 
Abtrittgruben  in  die  mit  ihnen  communicirenden  Ka- 
näle Übertritt.  Für  die  Abtrittstoffe  allein  kann  geeig- 
neten Ortes  das  MouLF.’sche  Erdcloset  (in  den  kleinen 
Städten,  auf  dem  flachen  Lande)  mit  Erfolg  benutzt 
werden,  doch  ist  der  erhaltene  Dünger  weniger  werth 
als  man  annimmt.  Er  enthält  mehr  als  93pCt.  werth- 
lose anorganische  Stoffe  (aus  der  verwendeten  Erde) 
und  Wasser ; der  Gehalt  an  chemisch  gebundenem  Stick- 
stoff ist  sehr  gering,  weil  viel  Harn  verloren  geht.  — 
Das  sog.  Heureka -System,  nach  welchem  Lawks 
und  Gilhkut  die  in  jeden  Abtritt  gestellten  Tonnen 
desinficirten  und  den  abgefahrenen  Inhalt  weiter  zu 
technisch  brauchbaren  Substanzen  und  Dünger  verar- 
beiteten , führte  erhebliche  locale  Belästigung  herbei ; 
die  Fabrikation  war  gesundheitsschädlich,  rentirte  nicht 
und  ist  völlig  aufgegeben.  — Aehnlich  verhält  es  sich 
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mit  dem  System  von  Goux,  bei  dem  die  Sammelkübel 
bis  zu  einer  gewissen  Höbe  mit  Erde,  Spreu,  Kehricht, 
Asche  u.dgl.  absorbirenden  Substanzen  gefüllt  werden. 

Betreffs  der  Reinigung  des  Kanalwassers 
durch  chemische  Mittel  wurde  zunächst  unter- 
sucht das  Kanalwasser  zu  Leicester  und  die  Wirkung, 
welche  auf  dasselbe  1)  einfacher  Zusatz  von  Kalkmilch, 
2)  der  SiLLAR  sche  ABC- Prozess  ausübt.  Es  ergiebt 
sich , dass  beide  Verfahren  die  suspendirten  Stoffe 
ziemlich  vollständig,  aber  nur  etwa  die  Hälfte  des  in 
Kanalwasser  gelöst  enthaltenen  organischen,  fäulniss- 
fähigen  Stickstoffes  niederschlagen.  — Das  ziemlich 
hierdurch  geklärto  Wasser  enthält  viel  gelöste  orga- 
nische Verbindungen,  und  namentlich  Stickstoff,  vom 
letzteren  mitunter  nach  der  Fällung  mehr  als  vorher, 
weil  einerseits  der  bei  dem  ABC -Prozess  angewandte 
Ammoniak-Alaun  Ammoniak  in  Lösung  giebt,  anderer- 
seits von  den  suspendirten  Stoffen  durch  den  Prozess 
ein  Theil  gelöst  wird.  Beide  Methoden  reinigen  somit 
den  Kanal -Inhalt  nicht  so  weit,  dass  er  den  Flüssen 
zugeführt  werden  könnte.  — Das  durch  den  Sillar- 
schen  Prozess  erhaltene  Dungmaterial  ist  viel  werth- 
voller,  als  das  durch  den  Kalkprozcss  erzielte,  obgleich 
auch  das  erstere  der  Flüssigkeit  nur  einen  kleinen 
Theil  der  werthvollen  Substanzen  entzieht.  Die  Be- 
handlung des  Kanal wassers  erfolgt  zuNorthampton  mit 
Eisenchlorid  und  Kalk.  Die  suspendirten  Stoffe  wer- 
den ausgefällt,  die  Gesammtmenge  an  löslichen  Stoffen 
vermehrt,  die  Gesammtmenge  des  chemisch  gebunde- 
nen Stickstoffes  von  7,8  pro  hundert  Tausend  Theile 
Wasser  auf  5,84  vermindert. 

Aehnlich  ist  das  Resultat  der  chemischen  Behand- 
lungin Stroud,  wo  Schwefelsäure  Thonerde  benutzt  wird. 
Zu  Bradford  und  Yorkshiro  ist  der  Prozess  Holdkn  in 
Anwendung:  Behandlung  des  Kanalwasscrs  mit  einer 
Mischung  von  Eisenvitriol,  Kalk  und  Kohlenstaub.  — 
Hierdurch  wird  wiederum  nur  dasSuspendirte  nieder- 
geschlagen, die  Menge  der  gelösten  fäulnissfähigen  or- 
ganischen Substanzen  wird  vermehrt,  der  Dünger  ist 
ganz  werthlos.  - Die  Filtration  des  Kanal  wassers 
durch  genügend  starke  Bodenschichten  bewirkt,  dass 
dasselbe  seine  suspendirten  Stoffe  absetzt,  während  die 
gelösten  durch  den  Sauerstoff  der  Bodenluft  oxydirt 
werden,  und  sich  in  unorganische  Endproducte  (koh- 
lensaure, Salpetersäure  und  salpetrigsauro  Salze)  um- 
setzen,  welche  nahezu  unschädlich  sind,  jedenfalls  die 
Einleitung  des  Wassers  in  Flüsso  nicht  verbieten.  Die 
Filtration  übt  ihre  Wirksamkeit  nur,  wenn  der  Boden 
gehörig  durchlüftet  ist,  sie  muss  daher  eine  absteigende, 
intermittirende  sein,  und  es  bedarf  einer  gewissen  Masse 
filtrirenden  Materials  auf  ein  gegebenes  Quantum  zu 
filtrirender  Flüssigkeit.  Schon  die  natürliche  Filtration 
des  Kanalwasscrs  von  London  durch  das  Erdreich  in 
die  Stadtbrunnen  macht  das  Wasser  völlig  klar,  und 
dasselbe  enthält  ausser  Nitraten  und  Nitriten  nur  mini- 
male Mengen  anderer  golösten  Stoffe.  Das  Kanal  wasser 
zu  Ealing  wird  künstlicher  Filtration  unterworfen,  aber 
sehr  ungenügend  gereinigt,  weil  die  filtrirenden  Massen 
zu  gering  sind,  und  bei  andauernder,  ansteigender 
Filtration  nicht  Gelegenheit  erhalten,  ihre  Poren  wie- 


der mit  atmosphärischer  Luft  zu  füllen.  - Es  worden 
nunmehr  zahlreiche  und  langandauernde  Versuche 
mit  Londoner  Kanal -Wasser  angestellt,  und  dieses 
durch  Filtrirschichten  verschiedener  Mächtigkeit  und 
verschiedener  Beschaffenheit  filtrirt.  Das  ablaufende 
gereinigte  Wasser  wurde  anal ysirt  und  mit  dem  gleich- 
falls analysirton  Kanalwasser  verglichen.  Es  ergab 
sich  Folgendes:  Es  erfolgt  eine  vollständige  Reinigung 
des  Kanalwassers,  wenn  in  24  Stunden  nicht  mehr  als 
57,5  Cubikzoll  Wasser  durch  1 Cubikfuss  filtrirenden 
Materials  gehen,  dagegen  war  sie  unvollständig  uud 
unsicher,  wenn  die  Filtration  doppelt  so  schnell  vor 
sich  ging.  Die  chemische  Zusammensetzung  der  als 
filtrirondes  Material  angewendeten  Bodenart  hat  wenig 
Einfluss  auf  den  Erfolg  der  Filtration,  einen  wesentli- 
chen die  physikalische  Beschaffenheit,  d.h.sie  muss  fein 
verthoilt,  porös  sein,  um  gut  zu  filtriren.  Torf  reinigte 
Anfangs  das  Wasser  nur  sehr  unvollkommen,  im  Ver- 
lauf des  Versuchs,  nach  einigen  Monaten  zeigte  sich 
aber  das  abfliessende  Wasser  reiner  und  reiner.  „Bei 
einem  zur  Filtration  sich  eignenden  Lande,  welches 
zweckentsprechend  und  tief  drainirt  ist,  würde  nichts 
weiter  nöthig  sein,  als  seine  Oberfläche  zu  ebenen 
und  es  in  4 gleiche  Abschnitte  zu  theilen,  von  denen 
einer  nach  dom  andern  dasNormalwasser  abwechselnd 
G Stunden  aufnimmt.“  Eine  mit  Waterclosets  verse- 
hene Stadt  von  10,000  Einw.  würde  ca.  8 Morgen 
Land  znr  Filtration  des  Kanalinhaltes  gebrauchen, 
wenn  der  Boden  bis  znr  Tiefe  von  6 Fuss  gut  drai- 
nirt wird. 

Obgleich  durch  diese  Methode  das  Kanalwas- 
ser gut  gereinigt  wird,  spricht  gegen  dieselbe  dreier- 
lei: 1)  Sie  ist  ohne  Ertrag,  weil  auf  einem  so  mit  Ka- 
nalwasser überschwemmtem  Lande  nichts  wachsen 
würde;  2)  der  ganze  Düngerwerth  des  Kanalwassers 
geht  verloren;  3)  die  Ansammlung  von  festen  Fäcal- 
stoffen  auf  der  Oberfläche  des  vegetationslosen  Bodens 
würde  namentlich  im  Sommer  die  Umgegend  ver- 
pesten. Ausserdem  ist  zu  befürchten,  dass  der  Boden 
ungleich  beschaffen  sein  könnte  und  gewisse  Partieen 
des  Kanalwassor  nur  wenig  gereinigt  abfliessen  lassen 
würden. 

Auch  die  Ueberriesclung  ist  zunächst  eine 
Filtration.  Sie  wirkt  mechanisch,  indem  das  Wasser 
theils  in  den  Boden  eindringt,  thoils  durch  ein  Netz- 
werk von  Blättern  und  Wurzeln  strömend,  suspen- 
dirte  Stoffe  absotzt  und  chemisch,  indem  die  Vege- 
tation, welche  auf  der  Rieseifläche  besteht,  theils  die 
bei  der  gewöhnlichen  Filtration  statthabende  Oxyda- 
tion begünstigt  und  steigert,  theils  auf  manche  Be- 
standtheile  des  Kanalwassers  eine  chemische  Attrac- 
tion  ausübt.  Hierzu  kommt  nun  der  landwirthschaft- 
liche  Nutzen,  den  die  Ueberrieselung  mit  Kanalwasser 
bringt,  um  diese  Methode  als  die  zweifellos  beste  er- 
scheinen zu  lassen,  durch  die  Kanalwasser  gereinigt 
werden  kann.  In  interessanter  Weise  wird  der  Vieh- 
und  „Menschenstand“  Englands,  nach  dem,  was  er  dem 
Boden  entzieht  und  dem  Boden  nützt  oder  nützen  sollte, 
verglichen  und  die  bisherige  Nutzlosigkeit  des  „Men- 
schen als  Dünger  producirendes  Thier“  beleuchtet.  Die 
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Excremente  eines  Schafes  haben  für  den  Land- 
wirth  einen  Werth  von  ca.  l.Thlr.  21  J Sgr.  jährlich, 
während  in  den  englischen  Städten  die  menschlichen 
Excremente  ca.  4jSgr.  pro  Jahr  und  Kopf  einbringen. 
Das  Meiste  geht  also  verloren,  indem  es  zugleich  Bo- 
den und  Flüsse  verunreinigt.  — Als  Beispiele  der  Ka- 
nalwasser-Berieselung werden  besprochen  die  Riesel- 
wiesen bei  Edinburg,  die  Lodge  - Farm  bei  Barking, 
Aldershot-Farm,  Carlislc,  Penrith,  Rugby,  Banbury, 
Warwick,  Worthing,  Bedford,  Norwood,  Croydon, 
Woking.  - Bei  allen  diesen  wird  die  Einrichtung  und 
Grösse  der  Rieselfelder,  die  Menge  des  angewandten 
Kanalwassers,  die  Beschaffenheit  desselben  vor  der 
Rieselung  und  beim  Abflicssen,  so  wio  die  Grösse  des 
Ertrags  der  Felder  angegeben.  Mit  Ausnahme  der 
Anlagen  beiEdinburg(Craigentinny-Wiesen)  wo  einem 
kleinen  Landstück  unverhältnissmässig  grosso  Mengen 
Kanalwasser  zugeführt  werden  (nicht  um  Abfälle  zu 
reinigen,  sondern  lediglich  für  landwirtschaftliche 
Zwecke)  erfolgt  überall  die  Reinigung  des  Kanal- 
wassers in  völlig  zufriedenstellender  Weise  und  nicht 
nur  bei  leichtem  Sandboden,  sondern  auch  bei  schwe- 
rem Lehm.  Die  Reinigung  ist  um  so  vollständiger, 
je  weniger  concentrirt  das  Kanal wasscr  von  vornherein 
war.  — Ueber  den  Einfluss  der  Wintorkälte 
konnten  Erfahrungen  nur  in  Norwood  uud  Croydon, 
welche  seit  lange  im  Betrieb  sind,  gesammelt  werden, 
als  im  Januar  1869  ein  sieben  Nächte  andauern- 
der, aber  nicht  starker  Frost  cintrat.  Das  aus 
den  Drainröhren  abfliessende  Wasser  zeigte  ge- 
gen die  vor  dem  Frost  entnommene  Probe 
eine  Vermehrung  des  organischen  Stickstoffs  im  Ver- 
hältniss  von  0,09-8:0,419  Thle.  in  100,000  Tkoilcn 
Kanalwasser;  in  Croydon  von  0,186:0,242.  (In  Berlin 
ist  diese  Untersuchung  auf  dem  Rieselfelde  nicht  an- 
gestellt. Ref.)  Von  den  Tagen  wirklichen  Frostes  ab- 
gesehen, zeigten  die  Jahreszeiten  keinen  Einfluss  auf 
den  Grad  der  Reinigung  des  Kanalwassers  durch  die 
Rieselung,  nur  die  gelösten  unorganischen  (also  nicht 
verunreinigenden  oder  befruchtenden)  Stoffe,  das  Am- 
moniak, die  Nitrate  und  Nitrite  waren  im  Herbst  und 
Winter,  wo  sie  während  des  Rubens  dor  Vegetation 
von  den  Pflanzen  spärlicher  aufgenommen  werden,  im 
Abflusswasser  reichlicher  als  im  Frühling  und  Sommer. 
Um  ein  Urtbeil  über  den  Einfluss  der  Beriese- 
lung mit  Kanal  wasscr  auf  die  Gesundheit 
der  Bewohnenden  zu  erlangen,  holte  die  Commission 
Berichte  von  den  Aerzton  in  Edinburg,  Croydon,  Nor- 
wood und  Barking  ein,  wo  der  Rieselbetrieb  schon 
seit  längerer  Zeit  besteht.  - Die  Aeusserungcn  der 
Aerzte  lauteten  sämuitlich  günstig,  sogar  die  über 
Edinburg  und  die  „etwas  anrüchigen“  Craigentinny- 
Wiesen,  wo  der  Betrieb,  wie  erwähnt,  ein  mangel- 
hafter ist.  Prof.  Chiustison  hat  die  Verhältnisse  seit 
lange  beobachtet  und  ist  trotz  der  in  früheren  Jahren 
gefällten  ungünstigen  Urtheile  anderer  Beobachter 
völlig  überzeugt,  dass  die  Rieselanlagen  einen  nach- 
teiligen Einfluss  nicht  ausüben.  Dr.  Crrswkll  be- 
richtigt sein  1866  über  die  Rieselanlagen  von  Bar- 
king gefälltes  ungünstiges  Urtheil  nach  seinen  bishe- 


rigen Erfahrungen  und  hält  jetzt  dafür,  dass,  wenn 
die  Berieselung  gut  gehandhabt  wird,  aus  derselben 
ein  Nachteil  für  die  Gesundheit  der  unmittelbaren 
Nachbarschaft  nicht  erwachse.  — Hygieinisch  wichtig 
ist,  dass  die  Masse  des  einem  Landstücke  zugeleiteten 
Wassers  nicht  zu  gross  sein  darf,  dass  das  Rieselter- 
rain sorgfältig  geebnet  ist,  damit  sich  nicht  Lachen 
und  Pfützen  von  Schmutzwasser  bilden,  und  dass  dio 
Drainröhren  tief  genug  liegen,  damit  sich  in  schwerem 
Lehmboden  in  der  Hitze  nicht  tiefe  Spalten  bilden, 
durch  welche  das  Wasser  unfiltrirt  zu  den  Drains  ge- 
langt. 

Schliesslich  wurden  noch  Versuche  angostollt,  um 
zu  ermitteln,  wie  viel  kohlcnsaures  Ammoniak  wohl 
bei  weiterer  Leitung  des  Kanalwassers  verloren  gehen 
könnte,  und  es  wurde  erwiesen,  dass  dor  Verlust  ge- 
ringfügig ist. 

Die  Commission  erklärt  hiernach  die  Kanalisation 
mit  Ueborrieselung  als  das  beste  Mittel,  um  die  Ver- 
unreinigung der  Flüsse  zu  verhindern  und  macht  Vor- 
schläge für  Organisation  eines  Fluss-Schutz-Amtos. 
Als  verunreinigend  und  in  Flüsse  nicht  einleitbar  wird 
eine  Flüssigkeit  betrachtet,  wenn  sie:  1)  bei  Tages- 
licht eine  bestimmte  Farbe  zeigt,  wenn  sie  in  einer 
Schicht  von  1 Zoll  Tiefe  in  ein  weisses  irdenes  oder 
Porzellan-Gefäss  gebracht  wird ; 2)  wenn  sie  in 
100,000  Theilen  mehr  als  3 Thle.  suspendirte  unor- 
ganische oder  1 Thl.  suspendirte  organische  Stoffe, 
oder  3)  mehr  als  2 Thle.  organischen  Kohlenstoffs  oder 
0,3  Thle.  organischen  Stickstoffs  in  Lösung  enthält, 
oder  4)  mehr  als  2 Thle.  eines  Metalls  (mit  Ausnahme 
von  Calcium,  Magnesium,  Kalium  und  Natrium),  oder 
5)  mehr  als  0,05  Thle.  metallisches  Arsen  gelöst  oder 
suspendirt,  oder  6)  mehr  als  1 Thl.  freies  Chlor,  oder 
7)  mehr  als  1 Theil  Schwefel  in  Form  von  Schwefel- 
wasserstoff oder  als  lösliches  Sulfid  enthält,  oder  8) 
mehr  Säure  als  eine  Lösung  von  2 Thln.  wasserfreier 
Salzsäure  in  1000  Thle.  Wasser,  oder  9)  mehr  Alkali 
als  eine  Lösung  von  1 Th.  trocknem  Aetznatron  in 
llXX)  Thln.  Wasser. 

Der  2.  Bericht  der  Commission  bezieht  sich  nur  auf 
den  ABC-Process,  dessen  nochmalige  sehr  eingehende 
Prüfung  zu  Leicester  und  Leamington,  wo  er  zur 
Reinigung  des  Kanalwassers  und  Düngerfabrikation 
seit  2 Jahren  benutzt  wird,  zu  keinem  günstigerem 
Urtheil  über  denselben  führte,  als  das  im  1.  Bericht 
Ausgesprochene  war.  — In  den  von  0.  Reich  nicht 
mitübersetzten  Abschnitten  des  Berichtes  wird  (4)  na- 
mentlich über  die  Qualität  der  bei  den  verschiedenen 
Fabrik  - Betrieben  entstehenden  flüssigen  Ab- 
gänge und  dio  Art  ihrer  Reinigung  resp.  Ausnutzung 
gehandelt  und  ausserdem  die  Wasserversor- 
gungs-Frage erörtert.  Die  Quantität  des  in  einer 
Stadt  für  die  verschiedenen  Verwendungen  nothwen- 
digen  Wassers  wechselt  nach  localen  Verhältnissen. 
In  Lancashire  wird  für  Städte  ohne  Wasscrclosets  an 
Nutz-  und  Trinkwasser  3 Cubf.  pro  Kopf  und  Tag, 
für  Städte  mit  Wasserclosets  3|  Cubf.  gerechnet.  Fa- 
briken benutzen  wegen  der  Unreinheit  der  Flüsse 
gleichfalls  viel  Leitungs-Wasser.  - Die  verschiedensten 
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Quellen  des  von  der  Commission  untersuchten  Bezirks 
sind  analysirt  worden.  Besonders  eingehend  wird  im 
FKANKLANn’schen  Sinne  die  Bedeutung  des  an  sich 
unschädlichen  Nitrate,  Nitrite  und  des  Ammoniak  im 
Trinkwasser  dargclegt,  welche  eine  vorangegangene 
Verunreinigung  desselben  mit  animalischen  Stoffen 
beweisen  und  leicht  von  organischer  Krankheit  erzeu- 
genden, aber  chemisch  nicht  nachweisbaren  Keimen 
begleitet  sein  können.  Gefahrlos  ist  allenfalls  ein  Trink- 
wasser das  auf  10,000  Thle.  nicht  mehr  als  0,5  an  Am- 
moniak, Nitraten  und  Nitriten  enthält  (abgesehen  von 
dem  Gehalt  von  diesen  Stoffen,  der  auf  das  Regen- 
wasser zuriickzuführen  ist).  Bei  der  Mittheilung  der 
Untersuchungen  über  die  Beschaffenheit  der  Trink- 
wässer der  einzelnen  Städte  des  Mersey-  und  Ribble- 
Bookens  wird  darauf  aufmerksam  gemacht,  wie  wichtig 
es  ist,  auf  das  Verhältnis«  zu  achten,  in  dem  der  or- 
ganische Stickstoff  zum  organischen  Kohlenstoff  eines 
Wassers  steht,  um  daraus  zu  schlossen,  oh  jene  Stoffe 
von  animalischen  oder  vegetabilischen  Verunreinigun- 
gen herrühren.  Ueberwiegt  der  Kohlenstoff  erheblich, 
so  ist  das  letztere  anzunehmen. 

Auf  den  eben  besprochenen  Bericht  der  Königl. 
Commission  stützt  sich  vollständig  ein  anderer,  welcher 
dem  Local  board  of  healtb  zu  Tottenham  erstattet 
worden  ist.  In  Tottenham  wurde  Jahre  hindurch  das 
Kanalwasser  durch  den  Kalkprozess  gereinigt  und  der 
Niederschlag  zu  Tottenham-Guano  verarbeitet.  Der 
letztere  fand,  nachdem  er  einige  Zeit  von  den  Land- 
wirthen  erprobt  war,  keinen  Absatz  mehr  und  die 
Fabrik  ging  ein.  Eine  Commission  sollte  nun  Vor- 
schläge für  anderweitige  Reinigung  des  Kanalwassers 
machen.  Zwei  Mitglieder  erstatteten  den  ausführ- 
lichen Bericht,  der  grösstentheils  aus  dem  der  Königl. 
Commission  herühergenommen  ist,  und  auch  zu  den- 
selben Vorschlägen  führt.  Ein  Theil  der  Versuche 
mit  chemischer  Behandlung  des  Kanalinhalts  ist  mit 
ähnlichen  Resultaten  zu  Tottenham  wiederholt; 
überden  Einfluss,  den  die  Rieselfarmen  auf  dieGesund- 
heitausüben,  hat  die  Commission,  welche  durch  ein  Cir- 
cular Erkundigungen  einzog,  überall  befriedigende 
und  günstige  Auskunft  erhalten. 

Eines  der  Commissions-Mitglieder,  Herr  William 
Hall,  giebt  ein  kurzes  Separat-Votum  ah.  Er  hält 
die  Ucberrieselung  für  bedenklich  wegen  des  Scha- 
dens, den  sie  der  Gesundheit  der  An  wohnenden  zu- 
füge und  fürchtet,  dass  in  regnigen  Jahren  und  bei 
anhaltendem  Frost  weder  der  gehoffte  Nutzen 
für  die  Landwirtschaft,  noch  die  notwendige  Reini- 
gung des  Kanalwassers  zu  erzielen  sein  wird.  Er 
deutet  an,  dass  er  ein  anderes  Project  vorlegen  wolle. 

Bei  dom  jährlichen  Meeting  der  Social  Science 
Association,  welches  1871  zu  Leeds  abgehalten  ist, 
wurde  gleichfalls  die  Frage  der  Städtereinigung  discu- 
tirt  (9).  Rawsun  empfiehlt  den  ABC- Prozess,  von 
dem  er  völlige  Reinigung  desKanalwassers  und  grosse 
Erträge  durch  künstlichen  Guano  verspricht.  Zu  er- 
wähnen ist,  dass  er  auch  eine  Ueberrieselung  von 
Land  mit  dem  nach  der  Operation  abfliessenden  Was- 
ser in’ s Augo  fasst,  und  dass  er  vorschlägt,  auch  da, 


wo  Abfuhr  besteht,  die  Excremente  mit  der  ABC- 
Mischung  zu  bearbeiten»  und  so  in  künstlichen  Grund 
zu  verwandeln.  Symington  empfiehlt  einen  Filtrir- 
Apparat,  der  unmittelbar  den  Inhalt  des  Waterclosets 
aufnimmt  und  das  reine  (?  Ref.)  Wasser  den  Kanälen 
zufliessen  lässt,  während  die  Excremente  gemischt  mit 
der  Asche,  welche  zum  Filtriren  dienen  soll,  in  den 
festen  Küchenabgängen  abgefahren  werden  muss. 
Michali.  und  Rawlinson  treten  entschieden  für  die 
Ueberrieselung  ein,  ohne  Neues  anzuführen.  Diesel- 
ben hatten  schon  bei  dem  Meeting  des  Vereins  von 
1870  (14)  die  Sache  der  Kanalisation  mit  Ueberriese- 
lung vertreten  und  auf  die  Arbeiten  der  Kgl.  Commission 
aufmerksam  gemacht.  Herr  Taylor  empfahl  dagegen 
ein  neues,  von  ihm  erfundenes,  aber  noch  nirgends 
erprobtes  „trockenes  System.“  In  dem  diesjährigen 
Meeting  führte  Frrgi's  (Glasgow)  einige  Fälle  an,  wo 
Typhus  zurückzufübren  war  auf  schadhafte  Water- 
closet-Röhrcn , welche  Koth  und  schädliche  Gase  aus- 
treten  liessen.  In  den  Kanal-Gasen  sieht  er  über- 
haupt eine  sehr  grosse  Gefahr  für  die  Gesundheit. 
Chadwick  erwidert,  dass  allerdings  Fehler  in  der 
Con8truction  der  Röhren,  mangelhafte  Spülung,  schad- 
hafte Stellen  in  den  Röhren  zum  Austritt  schädlicher 
Gase  führen  könnteu;  doch  sind  dies  vermeidbare 
Uebelstände  und  ausnahmsweise  Vorkommnisse.  In 
Croydon  hat  die  Sterblichkeit  in  Folge  der  Canalisa- 
tion  und  Ueberrieselung  erheblich  abgenommen. 
Holland  fügt  hinzu,  dass  bei  guter  Spülung  uud  in 
guten  Röhren  sich  keine  Schmutzablagerungcn  und 
keine  schädlichen  Gase  entwickeln.  Ihn  unterstützen 
Latham  und  Rawlinson.  Bischof  (Glasgow)  em- 
pfiehlt zur  Reinigung  des  Wassers  und  Kanalinhalts 
Filter  aus  Schwamm- Eisen,  d.  h.  metallischem  Eisen, 
welches  aus  Oxyd  in  Reverberir-  Oefen  ohne  Schmel- 
zung reducirt  worden.  Die  Filtration  muss  eine  in- 
termittirende  sein. 

Chadwick  macht  auf  die  Wichtigkeit  einer  guten 
Pflasterung  der  Städte  aufmerksam.  Sie  ist  für 
die  Reinhaltung  erforderlich  und  die  Erschütterung 
des  Bodens  beim  Fahren  über  schlechtes  Pflaster 
schadet  den  im  Boden  liegenden  Röhrenleitungen.  — 
Rumsky  führt  die  Verschlechterung  der  Race  in  den 
grossen  Städten  Englands,  welche  sich  darin  deutlich 
zeigt,  dass  die  Zahl  der  wegen  Körperschwäche  zum 
Militairdienst  Unbrauchbaren  in  30  Jahren  von  G auf 
10  pCt.  gestiegen  ist,  auf  die  Mangelhaftigkeit  der 
Ernährung,  Alkoholismus  und  die  Ueberfüllung  der 
Wohnungen  zurück.  Der  Anhäufung  der  Arbeiter  in 
den  grossen  Städten  muss  entgegengewirkt,  die  Fa- 
briken müssen  mehr  über  das  Land  vertheilt,  der 
Verkauf  der  Nahrungsmittel  sanitäts- polizeilich  über- 
wacht werden. 

Cobbold  (10)  macht  Mittheilungen  über  die  Le- 
bensfähigkeit der  Eier  verschiedener  Ento- 
zoen  mit  Rücksicht  auf  die  Möglichkeit  dorUebertra- 
gung  derselben  durch  Kanalwasser  auf  Rieselwiesen, 
auf  das  dort  gezogene  Gras  und  somit  auf  die  damit 
gefütterten  Tbiere.  Rechnet  man  auf  7 Unzen  Kanal- 
wasser nur  ein  Entozoen-Ei,  so  würden  täglich  1,080 
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Millionen  Eier  mit  demselben  fortgeschwemmt  werden. 
C.’s  eigene  Untersuchungen  über  die  Resistenz  der 
Eier  gegen  Kanal wasserinhalt  und  ähnliche  Flüssig- 
keiten erstrecken  sich  vorläufig  auf  die  Bilbarzia  bac- 
matobia,  deren  Eier  durch  den  geringsten  Zusatz  von 
Urin  oder  Salzen  zu  dem  dcstillirten  Wasser,  in  dem 
sie  sich  befanden,  schnell  getüdtet  wurden,  und  auf  Asca- 
ris megalocepbala  des  Pferdes,  deren  Eier  sich  im  Was- 
ser, besser  aber  in  dem  Teichmoder  und  Pferde-  oder 
Kuhdünger,  überhaupt  in  tinreiuen  Stoffen  gut  ent- 
wickelten. Dass  auch  dio  Bandwurmeier  bei  ihrem 
Transport  im  Kanalinbalt  auf  die  Rieselwiesen  ent- 
wicklungsfähig bleiben,  ist  anzunehmen. 

In  dem  Jahres- Meeting  der  British  Medical  Asso- 
ciation zu  Plymouth  bespricht  Hupk  (21)  die  Kanal i- 
sätions-  und  Abfuhrfrage,  weist  das  Unausführ- 
bare aller  Systeme  nach,  welche  auf  getrennter  Samm- 
lung der  verschiedenen  Unreinigkeiten  und  Abfälle  in 
den  Häusern  basiren,  und  theilt  dann  Cobboi.d’s  Be- 
richt mit  Betreffs  der  Gefahr  der  Verbreitung  der  En- 
tozoen-Eier  durch  Kanalwasser-Berieselung.  Cobbold, 
welcherfrüher  diese  Gefahr  für  eine  sehrdrohende  ge- 
halten hatte,  hat  im  Aufträge  einer  Commission  der  ge- 
nannten Gesellschaft  Untersuchungen  angestellt.  Eine 
Kuh,  welche  lediglich  mit  dem  Grase  von  der  Beriese- 
lungsfarm zu  Romford  gefüttert  war,  ist  von  Cobbold 
auf  das  Genaueste  untersucht  und  völlig  frei  von  Para- 
siten gefunden.  In  der  Berieselungs- Flüssigkeit  von 
Breton  fand  er  keine  jener  Larven,  welche  die  Zwi- 
sebenformen  der  Parasiten  der  Thiere  und  Menschen 
bilden.  An  den  Pflanzen  und  den  Gräben,  welche  die 
Kanalflüssigkcit  zuleiten,  fand  er  zahlreiche  Nemato- 
den, aber  gleichfalls  keine  Entozoen  - Eier.  Wenn  er 
bei  der  Kanalflüssigkeit  einen  Geruch  nach  Bier  fand, 
und  daran  denkt,  dass  dieselbe  (wegen  der  Brauerei- 
Abgänge)  so  alkoholreich  sein  könnte,  dass  dadurch 
die  Parasiten- Keime  zerstört  sein  könnten,  so  ist  eine 
solche  Annahme  offenbar  nicht  statthaft. 

Alkx.  Spikss  (13)  theilt  eine  Abhandlung  von 
Buchanan  (On  tbe  dry  -earth-  System  of  dealing  with 
exerements)  im  Auszuge  mit,  welche  in  Twelfth  re- 
port  of  the  medical  officer  oft  the  privy  council,  1869, 
London  1870,  pag.  80  bis  110,  enthalten  ist. 

Das  Trocken- Erde  - System  besteht  darin,  dass 
auf  jedeexcrementelle  Entleerung  sofort  trockene  Erde 
geschüttet  wird.  Für  jede  Entleerung  sind  IT  Pfund 
Erde  erforderlich ; die  Erde  muss  Garten-  oder  Thon- 
Erde  sein , Sand  und  Kies  sind  fast  ohne  Wirkung.  - 
Die  Erde  saugt  den  Urin  auf,  macht  ihn  wie  die  Faeces 
geruchlos , und  zersetzt  beide  ohne  Gestank , so  dass 
die  Mischung  geruchlos  ist,  und  selbst  trockener  Erde 
gleicht.  Sie  kann  getrocknet  und  mit  Nutzen  3 bis  4 
Mal  zur  Desinfection  benutzt  werden,  soll  sogar  noch 
besser  wirken,  als  die  reine  trockene  Erde,  und  be- 
kommt mit  jeder  Benutzung  grössere  Dungkraft.  Letz- 
tere ist  eine  ganz  hervorragende.  Dio  Krdclosets  ha- 
ben einen  Mechanismus,  welcher  die  im  Deckel  des 
Closets  enthaltene  trockene  Erde  jedes  Mal  von  selbst 
auf  die  Entleerung  in  richtiger  Menge  aufschüttet.  — 
Statt  dessen  kann  auch  einfach  mit  einer  Schaufel  je- 


desmal die  Erde  aus  einem  bereitstehenden  Kasten  von 
dem,  der  den  Abtritt  benutzt,  aufgeschüttet  werden. 
Die  entleerten  Excremente  fallen  entweder  in  das  Gefäss, 
das  täglich  in  Schuppen  entleert  wird , oder  in  eine 
Grube , in  der  sie  einige  Monate  bleiben  können.  - 
Buchanan  hat  die  Anwendung  des  Erd -Systems  zu- 
nächst in  öffentlichen  Anstalten,  3 Schulen,  2 
Gefängnissen  und  einer  Turn- Anstalt  geprüft.  In  den 
meisten  waren  Waterclosets  früher  im  Gebrauch  aber 
aufgegeben , weil  oft  fremde  Körper  (Steine,  Bücher- 
deckeletc.)  in  dieselben  geworfen  waren,  sie  verstopft 
und  so  Unordnungen  gemacht  und  häufige  Reparaturen 
erfordert  hatten.  Nur  in  dem  Gefängniss  zuDorchester 
waren  die  Erfolge  des  Systems  nicht  absolut  gute,  weil 
die  Erde  nicht  völlig  getrocknet  angewandt,  zumTheil 
durch  Asche  ersetzt  und  nicht  in  genügender  Menge 
verbraucht  wird.  Die  Clokets  hatten  einen  Übeln  Ge- 
ruch, den  Inhalt  der  Gruben  bildete  eine  teigige  Masse. 
Er  wird  täglich  entleert,  in  offenen  Schuppen  aufge- 
häuft, und  auf  ihn  werden  auch  die  Nacht- Geschirre 
entleert.  Der  Gesundheit  der  Gefangenen  soll  dies 
Verfahren  jedoch  nicht  geschadet  haben  (!  Ref.).  — 
Im  Lager  zu  Wimbledon  bestehen  die  Latrinen 
aus  114  Closets  und  16  Pissoirs,  die  in  10  Baracken 
untergebracht  sind.  Die  Closets  werden  während  der 
Dauer  des  Lagers  (14  Tage)  täglich  von  3000,  die 
Pissoirs  etwa  von  10,000  Personen  benutzt.  Die  Ent- 
leerungen fallen  in  einfach  in  dio  Erde  gegrabene  Grä- 
ben, und  bleiben  hier  bis  zum  Ende  der  Lagerzeit.  - 
Die  Closets  haben  selbstthätigen  Mechanismus  zum  Auf- 
schütten der  Erde;  wird  der  Gruben-Inhalt  durch  den 
zufliessenden  Urin  feucht,  so  wird  ausserdem  Erde  in 
die  Gruben  geschüttet.  Vom  Sommer  1868  zu  1869, 
in  welchen  beiden  Jahren  das  System  in  Anwendung 
war,  blieb  der  Inhalt  in  den  Gruben,  weil  eine  wenig 
passende  Erde  in  nicht  genügender  Menge  angewandt 
war,  als  aber  1869  nach  Schluss  des  Lagers  Alles  ent- 
leert wurde,  soll  der  Inhalt  geruchlos  gewesen  sein. 
Der  Erfolg  war  ein  sehr  guter,  jeder  Gestank  ver- 
mieden..- Wyatt,  die  oberste  Medicinal-Pcrson  im 
Lager,  fand  den  Einfluss  auf  die  Gesundheit  sehr  gün- 
stig. Johnson  schrieb  zwar  das  häufige  Vorkom- 
men schwerer  Diarrhöen  im  Lager  von  1868  auf  das 
Abtritt-System,  doch  war  der  Sommer  ein  sehr  heisser, 
und  1869  kamen  Diarrhöen  nur  sehr  selten  vor.  — Die 
E r d c 1 o s c t s in  Indien,  wo  sie  in  verschiedenen  Ge- 
genden seit  1865  eingeführt  sind,  haben  sich  sehr  gut 
bewährt,  und  obgleich  das  System  noch  weit  davon 
entfernt  ist,  überall  und  so  vollkommen  eingeführt  zu 
sein,  wie  es  seine  Vertheidiger  wünschen,  so  hat  es 
sich  doch' selbst  in  seiner  Unvollkommenheit  als  ein 
grosser  sanitairer  Fortschritt  erwiesen.  - Die  gesund- 
heitlichen Verhältnisse  haben  sich  bei  den  Truppen 
und  in  den  öffentlichen  Anstalten  seit  seiner  Einfüh- 
rung bedeutend  gebessert,  „doch  lassen  sich  genaue 
statistische  Nachweise  darüber  bis  jetzt  noch  nicht  ge- 
ben.“ — Wo  sich  die  Erdclosets  nicht  zu  bewähren 
schienen,  lag  es  bald  an  uuzweckmässiger  Auswahl  der 
Erde,  nicht  genügender  Trockenheit  derselben  bei  zu 
feuchtem  Klima,  mangelhafter  Beaufsichtigung  bei  der 
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Anwendung.  In  Halten,  einem  kleinen  Dorfe  in 
Buckinghamshire,  sind  seit  3^  Jahren  in  allen  Latrinen 
Erdclosets  eingoführt.  Die  Closets  sind  mit  Mechanismus 
versehen  und  streuen  die  Erde  selbst  auf.  Letztere 
wird  für  das  ganze  Dorf  auf  einer  Darre  getrocknet, 
dasselbe  geschieht  mit  dem  Grnbeninhalt,  der  alle  6 
Monate  geleert  wird  und  noch  zum  2.  «und  3.  Male 
statt  reiner  Erde  benutzt  wird.  Auf  1 Closet  kommt 
in  der  Woche  ca  1 Ctr.  Erde.  Der  Erfolg  ist  sehr 
günstig,  auf  keinem  Closot  riecht  es,  und  der  Dünger 
hat  einen  jährlichen  Werth  von  1Ü  Thlr.  pro  Kopf 
der  Bevölkerung.  — In  Lancdster  ist  das  Closetsy- 
stem in  einer  Anzahl  ärmerer  Häuser  eingeführt.  Be- 
sonders angestellte  Männer  sehen  täglich  die 
sämmtlichen  Closets  nach  und  schütten  die  auf  24 
Stunden  erforderliche  Erde  in  die  Grube.  Die  Gruben 
werden  alle  Monat  entleert.  Der  Urin  wird  separat 
aufgefangen  und  täglich  abgcholt,  das  Hauswasscr 
geht  in  die  vorhandenen  Kanäle.  — Dieses  allerdings 
sehr  modificirte  Mouuc’scbe  System  soll  sich  sehr  be- 
währen, der  Einfluss  auf  die  Gesundheit  scheint  gün- 
stig zu  sein,  statistische  Angaben  fehlen  noch;  dio 
Kosten  werden  ungefähr  von  dem  Ertrag  des  Düngers 
gedeckt.  — Einwendungen  gegen  das  Erdclo- 
setsystera:  1.  Ohne  eine  strenge  und  dauernde  Auf- 
sicht ist  das  Erdsystem  in  den  ärmeren  Quartieren 
nicht  anwendbar.  2.  In  den  Häusern,  wie  sie  jetzt  in 
den  Städten  gebaut  sind  und  namentlich  in  den  oberen 
Stockwerken  lässt  sich  das  System  nicht  anwenden. 
(-  Buchanan  erwidert,  man  müsse  eben  die  Bauart 
ändern.)  3.  Die  Erdclosets  erfordern  ein  so  kolossales 
Material,  dass  sic  schliesslich  doch  nur  für  einzeln- 
stehende Häuser,  öffentliche  Anstalten  und  kleine 
Dörfer  brauchbar  sind.  — Buchanan  giebt  dios  nicht 
ohne  Weiteres  zu.  da  die  An-  und  Abfuhr  der  Erde 
nicht  mehr  Arbeit  mache  als  dio  der  Kohlen  und  Asche. 
4.  Der  Behauptung  Dr.  Rullkston's,  dass  die  Erde  nur 
die  Excremente  desodorisire,  aber  nicht  desinficire, 
und  dass  das  System  in  sanitarischer  Beziehung  direct 
gefährlich  sei,  stellt  Buchanan  das  Urtheil  und  die 
Erfahrungen  Da.  Mocat's  entgegen,  nach  dem  durch 
die  Erde  die  Fäulniss  der  Excremente  dauernd  ver- 
hindert werde.  — In  praxi  sind  üble  Folgen  des  Sy- 
stems nirgond  beobachtet,  stets  hat  es  günstig  gewirkt. 
Was  die  Kosten  des  Systems  betrifft,  so  stellt 
Buchanan,  unter  Voraussetzung,  dass  die  Gemeinde- 
Behörde  das  Ganze  einrichte,  überwache  und  leite, 
eine  Rechnung  auf,  wonach  dasselbe  ziemlich  einträg- 
lich wäre,  und  meint,  es  würde  sich  wie  in  grösseren 
Städten  gestalten.  Der  Schlusssatz  der  Erwägungen 
Bcchanan's  ist:  Ueberall  da,  wo  die  Bedingungen 
zu  einer  Ueberrieselung  vorhanden  sind,  und  wo  diese 
mit  Nutzen  und  ohne  Nachtheil  auf  die  Gesundheit 
der  Umwohner  sich  anwenden  lässt,  ist  dem  Weg- 
schwemmen der  Excremento  durch  die  Kanäle  der 
Vorzug  zu  geben.  Wo  aber  diese  Bedingungen  nicht 
vorhanden  sind,  oder  sich  aus  festem  Dünger  ein  grös- 
serer Nutzen  ziehen  lässt,  ist  das  Erdclosetsystem  vor- 
zuzioben. 

B.  räth  an,  mit  der  Einrichtung  der  Erdcloscts 


allmälig  in  kleineren  Orten  oder  einzelnen  Theilen 
grösserer  vorzugehen  und  glaubt,  dass  auch  fürStädte 
bis  zu  lOOOO  E.  das  System  vortheilhaft  ist,  falls 
eine  gute  Berieselung  nicht  ausführbar  ist. 
— Dr.  Spikss  berichtet  über  drei  Anstalten,  (das  Dr. 
SENKKNBKKfi’sche  Hospital, das  Irrenhaus,  das  Baracken- 
Lazareth  auf  der  Pfingstweide)  welche  in  Frankfurt 
a.  M.  das  Erdcloset  eingeführt  haben,  nicht  günstig. 
Es  zeigte  sich  auch  hier,  dass  man  die  Thätigkeit  der 
Closets  nie  in  das  Belieben  der  Benutzenden  stellen 
darf,  und  dass  eine  gar  nicht  durchführbare  tägliche,  ja 
stündliche  Beaufsichtigung  erforderlich  wäre,  um  dio 
Sache  in  Ordnung  zu  halten. 

Die  Deutsche  Vierteljahrsschrift  für  öffentl.  Ge- 
sundheitspflege stellt  (15)  Aeusserutigen  verschiede- 
ner sachkundiger  Männer  vor  einer  Commission  des 
englischen  Oberhauses  am  22.  Mai  1870  betreffs  der 
vermeintlichen  Nachtheile  der  Ueberriese- 
lung der  Felder  mit  Kanalwasser  zusammen. 
Den  gegen  dieses  System  erhobenen  Einwendungen 
wurdo  mit  den  bekannten  Gründen  entgegengetreten. 
Wir  bemerkon  nur  Folgendes:  Morton  vergleicht  die 
Ueberrieselung  mit  der  Filtrations- Methode.  Letztere 
findet  er  kostspielig,  nnd  sie  schliessen  den  schlechten 
Geruch  nicht  aus  und  sind  für  grössere  Mengen  Kanal- 
wasser, wie  sic  Städte  von  80(KX)  E.  liefern,  unaus- 
führbar. William  IIopk  tritt  der  Behauptung,  dass 
das  Vieh,  welches  mit  dem  Grase  der  Rieselwiesen 
gefüttert  werde,  leicht  Krankheiten  davontrage,  die 
auf  Entozooen  zurückzuführen  sind,  als  ganz  unbe- 
gründet entgegen.  Erberichtet  über  die  guten  Erfolge 
der  Berieselung  nicht  nur  bei  Grasbau,  sondern  auch 
bei  andern  Früchten,  wie  Erbsen,  Bohnen,  Rüben,  Kar- 
toffeln etc.  etc.  Man  führt  einem  bestimmten  Stück 
Landes  nur  soviel  Kanal  wasser  zu,  als  es  absorbiren 
kann  nnd  unterbricht  dann  die  Zuleitung.  — Auch 
James  Blackburn,  der  Pächter  des  bei  Aldershot 
überrieselten  Landes,  bestätigt,  dass  das  Futter  von 
Riesclwiesen  dem  Vieh  nichts  schadet  und  die  dort 
gezogenen  Gemüse  ebenso  wenig  einen  besonderen  Ge- 
schmack haben,  als  die  auf  sonstwie  gedüngtem  Boden 
gewachsenen.  — Dass  im  Winter,  wenu  die  Vegetation 
auf  hört,  das  Wasser  ungereinigt  den  Boden  durchdrin^e, 
sei  unrichtig.  Der  Boden  verliert  seine  absorbirende 
Kraft  nicht  und  speichert  die  Pflanzen  - Nährbcstand- 
theilc  für  dio  kommende  Vegetation  auf.  Der  Chemi- 
ker William  Odlino  spricht  auch  für  die  Ueberrie- 
selung. So  lange  die  übelriechenden  Kanal  wasser  über 
das  Land  fliessen,  ist  allerdings  auch  Geruch  vorhan- 
den, jedoch  ist  er  desto  schwächer,  je  frischer  das 
Kanalwasserist.  Bei  frischem  Kanalwasser  bemerkt  man 
ihn  nur  unmittelbar  in  der  Nähe  der  grossen  Zufüh- 
rungs-Kanäle. Einen  nachtheiligen  Einfluss  auf  die 
Gesundheit  hat  man  nie  nachgewiesen.  Ein  Sumpf 
entsteht  durch  die  Ueberriselung  nie,  denn  mit  ihr  ist 
eine  gute  Drainage  nothwondig  zu  verbinden. 

Bockrndahl  (IG)  stützt  sich  auf  die  oben  mit- 
gctheilten  Erfahrungen  Buchanan's  nnd  empfiehlt  das 
Erdsystem  ohne  die  Einschränkungen,  die  Buchanan 
solbst  8'  incr  Anwendbarkeit  zu  Theil  werden  lässt. 
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Vaiirkntrap  zeigt  durch  eine  Berechnung  der  Arbeits- 
leistungen resp.  der  Kosten,  welche  die  Einführung 
des  Erdsystems  in  Berlin  erfordern  würde,  dessen 
Unannehmbarkeit  für  grosse  Städte. 

Im  Aufträge  des  Polizei-Präsidiums  zu  Berlin  hat 
Ziurbck  (16a)  Desinfetions- Versuche  mit  dem  Inhalte 
der  Hof-Senkgruben  und  Gossen  angestellt.  Zunächst 
wurde  reiner Menschenkoth  undürin  mit  undohneZu- 
satz  von  Desinfectionsmitteln  beobachtet  und  seine 
Zersetzung  verfolgt.  Es  wurde  geachtet  auf  Tempe- 
ratur, Dauer  der  Beobachtung,  Aenderung  derpbysika- 
lischen  Beschaffenheit,  Geruch,  Vorkommen  von  thieri- 
schen  und  pflanzlichen  Organismen,  Schwefel  Wasser- 
stoff- Entwicklung.  In  derselben  Art  wurden  Proben 
des  Inhalts  aus  verschiedenen  Hof-Senkgruben  und 
den  Sammelgruben,  welche  zwischen  denersteren  und 
der  Einmündung  des  Ableitungsrohres  in  dieStrassen- 
gosse  eingeschaltet  sind,  vergleichend  untersucht.  Die 
angewandten  Desinfections  - Mittel  waren  Chlorkalk, 
Uebermangansäure,  Carbolsäure,  Eisenvitriol,  Kalk, 
Gips,  Kohle  Z.  giebt  zugleich  das  Mengenverhältnis* 
zwischen  diesen  Mitteln  und  den  Gemischen,  auf  die 
sio  angewandt  wurden,  an,  und  berechnet  die  Kosten, 
welche  die  Desinfection  mit  jedem  der  Mittel  pro  Kopf 
und  Jahr  machen  würde.  — Am  besten  wirkten  Aetz- 
kalk  und  Carbolsäure,  das  theuero  übermangansaure 
Kali  nur  in  grösseren  Mengen  vorübergehend,  Eisen- 
vitriol sehr  wenig.  Alle  angewandten  Desinfections- 
Mittel  waren  aber  nur  im  Stande,  den  Fäulnissprocess 
auf  kürzere  oder  längere  Zeit  zu  verschieben.  Diese 
Zeit  ist  nach  Temperatur,  Menge  und  Kraft  des  an- 
gewandten Mittels  und  Beschaffenheit  der  unreinen 
Masse  verschieden,  nach  ihrem  Ablauf  aber  geht  die 
Fäulniss  ihren  gewöhnlichen  Gang  Es  wird 
demach  unmöglich  soin,  durch  Desinfection,  solbst 
wenn  sie  häufig  wiederholt  wird,  die  Fäulniss  in  den 
Senkgruben,  Sammelgruben  und  Gossen  zu  verhin- 
dern, zumal  da  der  Zutritt  frischer  Excremento  und 
fäulnissfähiger  anderer  Mischungen  (Küchenabgängo 
etc.)  zu  bereits  in  Fäulniss  begriffenen  auch  dieersto- 
ren  viel  schneller  in  den  Zersetzungs-Processhienein- 
zieht.  - Eine  Desinfection  kann  nur  erfolgreich  wer- 
den, wenn  zugleich  die  Einrichtung  der  Senk-  und 
Sammelgruben  geändert  wird.  Im  Allgemeinen  deutet 
Z.  an,  dass  in  den  ersten  Sammelgruben  undHofsenk- 
grnben  eine  Trennung  der  festen  und  flüssigen  Ab- 
gänge, in  den  zweiten  Sammelgruben  die  Desinfection 
(Chlorkalk  mit  etwas  Carbolsäure)  und  dann  noch  eine 
Filtration  der  Flüssigkeiten,  ehe  sie  in  die  Stras- 
sengosse  ablaufen,  erfolgen  muss.  Was  mit  den  zu- 
rückgebliebenen „festen  Stoffen  “geschehen  soll,  wird 
nicht  ausgeführt,  ebenso  soll  über  die  Art  der  Filtra- 
tion später  nach  Abschluss  der  Versuche,  die  Z.  in 
seinem  Hause  vornimmt,  berichtet  werden. 

Handkikld  Jonks  (22)  hat  drei  Fälle  von  Erkran- 
kung in  Folge  der  Einathmung  von  Kanal-Effluvien 
beobachtet. 

Zwei  betrafen  Leute,  die  in  eiuein  sehr  stinkenden 
Kanal  gearbeitet  hatten,  der  dritteeinen  Maun,  welcher  nur 
vorübergehend  die  sehr  stinkende  Luft  eiugcathmet  hatte, 


welche  aus  einer  Kanal-OefFnung  omporstieg.  Bei  allen 
dreien  trat  eine  grosse  Prostration  ein,  sonst  aber  waren 
dio  Symptome  verschieden.  Im  ersten  Fall  Benommen- 
heit, Athemnoth,  Schwindel,  Meteorismus,  Ocdem  der 
Beine  und  später  vorübergehende  Albuminurie;  im  zwei- 
ten Mattigkeit,  Schlaflosigkeit,  etwas  Delirium,  leicht  icte- 
rischo  Färbung,  Nasenbluten;  im  dritten,  welcher  nur 
5 Tage  dauerte,  während  die  beiden  anderen  erst  in  3 
Wochen  geheilt  waren,  Uebelkeit,  Erbrechen,  Waden- 
Krämpfe,  Gesichtsschwäche,  grosse  Hinfälligkeit.  Be- 
inerkenswcrth  ist  noch,  dass  sich  im  ersten  Falle  auf 
dem  Unterleib  ein  rother  Ausschlag  zeigte,  welcher  dem 
Typhus-Exanthem  glich;  H.  erklärt  die  Symptome  durch 
Einwirkung  der  schädlichen  Gase  auf  das  Nervensystem 
— tbeils  das  Gehirn,  theils  den  Vagus,  theils  die  vaso- 
motorischen Nerven  und  weist  auf  die  Verwandtschaft 
jener  Fälle  mit  typhösen  Zuständen  hin.  — 

Gibb  (23)  theilt  einen  Fall  mit,  in  welchem  7 Per- 
sonen eines  Hauses  zum  Theil  schwer  erkrankten  in 
Folge  des  Genusses  von  Wasser  aus  einer  Haus-Cysterne, 
welche  der  Verunreinigung  durch  ein  VVater-Closet  ausge- 
setzt  war.  Ein  Dienstmädchen  klagte  erst  über  Uebel- 
keit, am  folgondeu  Tage  trat  heftiges  Erbrechen  ein, 
profuse  biliöse  Diarrhoe,  kolikartige  Leibschraerzen,  Em- 
pfindlichkeit des  Epigastrium,  Meteorismus,  dabei  trockene 
Haut,  lebhaftes  Fieber,  belegte  Zunge,  Kopf-,  Kücken- 
und  Glieder-Scbmerzen,  grosse  Mattigkeit,  Unruhe, 
leichte  Delirien.  Am  2.  Tag  Nachlass  der  Erscheinungen, 
eine  Recrudcscenz  am  3 , nach  einer  Woche  definitive 
Besserung,  jedoch  hielten  Mattigkeit  und  Uebelkeit  noch 
lange  an.  Bei  den  übrigen  6 Personon  waren  die  Krank- 
heits-Erscheinungen, ähnlich,  aber  schwächer  und  schnel- 
ler vorübergehend. 

Murray  (24)  macht  auf  die  fehlerhafte  Anlage 
der  Grundcvsternen  aufmerksam,  die  er  in  Brighton 
und  seiner  Umgebung  häufig  gefunden  hat  und  Ver- 
anlassung zur  Verunreinigung  des  Wassers  durch  die 
Effluvien  der  Watercloscts  giebt.  Er  verlangt  geson- 
derte Cystomon  für  das  Trink-  und  Kochwasser  einer- 
seits und  für  die  Spülung  der  Closets  andrerseits. 
Andernfalls  strömen  dio  Closet- Gase  in  die  Cysterne, 
namentlich  wenn  das  Spülrohr  der  Closets  nicht  dicht 
am  Closet  einen  Verschluss  hat,  sondern  sich  dasselbe 
an  der  Mündung  des  Rohrs  in  die  Cysterne  befindot. 
Auch  das  Hauptrohr  der  Wasserleitung  sollte  nicht, 
wie  gewöhnlich,  unmittelbar  neben  dem  Rohr  gelegt 
werden,  welches  die  Unreinigkeiten  abführt.  Ausser- 
dem muss  die  Cysterne  einen  gut  schliessenden  Deckel 
haben,  zeitweise  völlig  entleert  und  gründlich  gerei- 
nigt werden.  Letzteres  ist  namentlich  bei  den  Blei- 
cysternen  sehr  nothwendig,  die  übrigens  besser  durch 
Scbiefercysternen  zu  ersetzen  wären.  Auf  die  Fol- 
gen der  Verunreinigung  des  Trinkwassers  mit  Abtritt- 
gasen wird  ausführlich  hingewiesen. 

Chkvallirr  (17)  macht  auf  dio  Noth wendigkeit 
aufmerksam,  die  öffentlichen  Bedürfnissanstalten  — 
Urinoirs  — in  Paris  zu  vermehren,  indem  er  einerseits 
auf  dio  übein  Folgen  hinweist,  welche  das  lange  Zu- 
rückbalten des  Urins  für  die  Gesundheit  hat,  andrer- 
seits auf  dio  Unreinlichkeit  und  Verschwendung  von 
Dungmaterial,  wenn  der  Urin  auf  offener  Strasse  gegen 
die  Häuser  entleert  wird.  Die  Urinoirs  sollen  Wasser- 
spülung haben,  ihr  Inhalt  gesammelt  und  desinficirt 
worden.  Jetzt  sind  687  Urinoirs  in  Paris,  welche 
täglich  4-5  Cub.-Met.  Wasser  zur  Spülung  brauchen. 

Dürand-Claye  (18)  berichtet  über  die  Art,  wie 
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Paris  während  der  Belagerung  gereinigt  wurde.  Man 
beschränkte  die  Entleerung  der  Senkgruben  auf  das 
Nothwendigste,  entfernte  nur  die  flüssigen  Theile; 
diese  so  wie  der  Inhalt  der  Tonnen  wurden,  statt  erst 
nach  Bondy  zu  gehen,  wo  die  Poudrette-Fabrik  sonst 
arbeitete,  direct  in  den  grossen  Samraelkanal  geschafft, 
der  die  Schmutzwässer  aus  Paris  bei  St.  Denis  der 
Seine  zuführt.  D.  ist  mit  dieser  Lösung  der  Schwie- 
rigkeiten, welche  durch  die  Besetzung  der  Bannmeile 
durch  die  deutschen  Truppen  erwuchsen,  sehr  zufrie- 
den. Der  Kanalinhalt  soll  nicht  merkbar  mehr  verun- 
reinigt sein  dadurch,  dass  auch  die  Excrcmente  hin- 
eingelangten. (Zum  grossen  Theil  kamen  sie  trotz  der 
Poudrette-Fabrik  schon  sonst  hinein.  Ref.)  Die  Haus- 
wässer  waren  sehr  vermindert,  weil  der  Wassercon- 
sum  während  der  Belagerung  zuerst  auf  die  Hälfte, 
dann  auf  den  dritten  Theil  des  gewöhnlichen  zurück- 
gehen musste.  Die  festen  Haushaltungsabgänge  wur- 
den in  Friedenszeit  aus  jedem  Hause  am  späten  Abend 
auf  die  Strasse  entleert  und  früh  Morgens  abgefahren. 
Während  der  Belagerung  durfte  dies  nicht  geschehen. 
Die  Abfuhrleute  zeigten  durch  eine  Glocke  ihre  An- 
wesenheit vor  dem  Hanse  an  und  dann  erst  durften  die 
Abgänge  herausgebracht  und  sogleich  in  den  Wagen  ge- 
schüttet werden.  Sie  wurden  in  der  Nähe  der  Stadt  auf 
unbebauten  Flecken  abgeladen.  Die  vor  dem  Kriege 
begonnenen  Ricselungs  - Versuche  wurden  natürlich 
unterbrochen,  doch  scheinen  sie  bereits  als  genügend 
angesehen  zu  werden,  um  definitive  Vorschläge  wegen 
des  Kanalinhaltes  von  Paris  zu  machen.  DraANn-CLAYR 
schildert  kurz  die  Art,  wie  bis  jetzt  Paris  theils  durch 
Schwemmkanäle,  theils  durch  Abfuhr  gereinigt  wurde, 
hebt  die  Nachtheile  des  Verfahrens  hervor,  deutet  kurz 
auf  die  günstigen  Erfolge  des  Ueberrieselung-Versncbes 
bei  Gennevilliers  (s.  Jahresb  1870  I.  p 448.)  und 
schlägt  vor,  nunmehr  den  Inhalt  der  drei  grossen  Pa- 
riser Ableitungs-Kanäle  boiClichyin  einer  Pumpstation 
zu  vereinigen,  hier  10  Meter  hoch  zu  heben,  in  einem  Ka- 
nal quer  durch  die  Ebene  von  Gennevilliers  zu  führen, 
dieselbe  durch  Zweigkanäle  mit  den  Kanalinhalt  zu 
überrieseln  und  den  etwa  in  dieser  Art  nicht  ver- 
brauchten Theil  des  Kanalinhalts  gegenüber  Argenteuil, 
wo  der  Kanal  wieder  die  Seine  erreichen  würde,  in 
grosse  Filterbassins  zu  leiten. 

Popper  hat  in  Prag  (20)  im  Vereine  der  deutschen 
Aerzte  den  Antrag  gestellt,  Beobachtungen  über 
den  Grund  - Wasserstand  in  Anregung  zu  brin- 
gen und  entwickelt  seine  Ansichten  über  die 
Art  und  Weise,  wie  dieselben  vorznnohmen 
sind.  Nach  eingehender  Erörterung  des  Begriffs  des 
Grundwassers  und  der  Wichtigkeit  seines  wechselnden 
Standes  zeigt  er,  dass  weder  die  Bestimmung  der 
Menge  der  atmosphärischen  Niederschläge,  noch  des 
Pegelstandes  der  Flüsse  einen  zuverlässigen  Rück- 
schluss auf  den  Grundwasserstand  zulassen.  Die 
Niveauhöhe  der  Brunnen  ist  dagegen  überall  da  dem 
Grundwasserstand  entsprechend,  wo  die  Brunnen  aus 
der  ersten  Grundwasserscbicht  gespeist  werden  und 
nicht  über  die  erste  undurchlässige  Schicht  in  die 
Tiefe  geführt  sind.  — In  Prag  besteht  der  Boden  ans 


Grauwackenschiefer,  der  von  einer  Alluvial  - Schicht 
bedeckt  ist,  und  in  der  letzteren  trifft  man  meist  in 
Tiefe  von  einigen  Klaftern  auf  Grundwasser.  Im  All- 
gemeinen sind  die  Prager  Brunnen  daher  zu  Grund- 
wasser-Messungen  zu  gebrauchen,  doch  wäre  eine 
genauere  Feststellung  der  geognostischen  Verhältnisse 
der  einzelnen  Stadttheile  nothwendig.  Nicht  brauch- 
bar sind  die  Brunnen,  welche  Ueberscbwemmungen 
seitens  der  Moldau  ausgesetzt  sind.  Bei  den  Messungen 
muss  an  der  Brunnen  - Einfassung  ein  Nullpunkt 
fcstgestellt  und  dessen  Höhe  über  dem  Meeresspiegel 
ermittelt  werden.  Zur  Messung  sind  Messstangen, 
Messbänder  und  der  von  Zknktti  in  München  em- 
pfohlene Schwimmer  mit  Zeiger  zu  gebrauchen.  Die 
Messungen  müssen  alle  14  Tage  vorgenommen,  dabei 
aber  berücksichtigt  werden,  wie  lange  die  Brunnen, 
nachdem  sie  benutzt  werden,  gebrauchen,  ihr  eigent- 
liches Niveau  wieder  einzunehmen 


Nachtrag. 

Ulrlk.  Kan  P«dor  kl  ad  «in*  Gang  btlragtaa  aom  rt  Sjgdomtfocu*. 

HTgieinUko  Hoddelelaer  or  Betragtmngrr  VI],  8.  1 — 34. 

Im  inneren  und  Tdtesten  Theil  der  Stadt  Kopenha- 
gen findet  sich  eine  Gasse  („Feder  Madsens  Gang")  180 
Ellen  lang,  5—6  Ellen  breit,  welche  nebst  einer  kleine- 
ren Seitengasse  von  einer  Anzahl  von  Häusern  begräuzt 
wird,  die  grösstentheils  eine  grosse  dem  Proletariat  an- 
g%)iörende  Einwohnerzahl  beherbergen-  Die  Häuser  sind 
grösstentheils  3-4  Etagen,  die  Zimmer  nur  3 — 3‘  El- 
len hoch.  Das  betreffende  Areal  ist  4409  Qdrt.-Ellen 
gross,  während  der  unbebaute  Hofraum  zusammen  nur 
540  Qdrt.-Ellen  (also  kaum  4)  ausmacht;  auf  diesem 
Kaum  wohnen  739  Menschen  (d.  h.  19 — 39  Menschen 
auf  die  Qdrt.-Elle;.  Die  Höfe  der  einzelnen  Uäu.ser 
sind  5—20  — 70  Qdrt.-Ellen  gross,  vou  hohen  Häusern 
umgeben,  alle  mit  Abtritten  versehen,  selbst  au  deu 
wärmsten  Sommertagen  feucht  uud  übelriechend;  zum 
Ueberfluss  findet  sich  in  einem  der  Häuser  ein  Kuhstall 
für  25  Kühe.  Eine  Untersuchung  des  Cubikramns  der 
einzelnen  Wohnungen  ergiebt,  dass  in  dem  am  stärk- 
sten bewohnten  Hause  auf  44  Personen  nur  100 — 200 
Cuhikfuss  Luft  pro  Person  kommen  (mit  Einschluss  des 
vou  deu  Möbeln  eingenommenen  Raumes).  Selbstver- 
ständlich herrscht  die  äusserste  Armuth.  ungefähr  j der 
Bewohner  geuiesst  öffentliche  Unterstützung.  Dass  der 
Gesundheitszustand  einer  solchen  Bevölkerung  schlecht 
sein  muss,  ist  leicht  zu  begreifen;  so  litten  im  Jahre 
1870  101  Personen  an  chronischen  und  150  an  epide- 
mischen Krankheiten,  und  144  Personen  suchten  und 
fanden  Aufnahme  in  ein  Krankenhaus;  hiezu  kommen 
noch  210  an  venerischen  Krankheiten  leidende  Personen. 
Die  mittlere  Sterblichkeit  ira  Jahre  war  für  diese  Be- 
völkerung in  den  Jahren  1855 — 64  36,2  pro  mille,  in 
den  darauf  folgenden  Jahren  1865  — 70  stieg  dieselbe 
sogar  auf  40  pro  mille,  obgleich  sich  nur  wenig  Kin- 
der unter  5 Jahren  fanden-  Namentlich  im  Jahre  1870, 
in  welchem  die  Sterblichkeit  der  ganzen  Stadt  sich  un- 
gewöhnlich günstig  stellte,  war  dieselbe  unter  der  be- 
treffenden Bevölkerung  unverhältnissmässig  hoch  Was 
die  in  der  Gasse  geboreuen  Kinder  betrifft,  so  ist  ihr 
Loos  sehr  traurig,  denn  nach  Verlauf  von  5 Jahren  ist 
kaum  eines  unter  4 am  Leben  Wie  sehr  oine  solche 
Bevölkerung  der  Ausbreitung  ansteckender  Krankheiten 
günstig  ist,  zeigte  eine  Epidemie,  der  exauthematische 
Typhus,  die  im  Laufe  eines  halben  Jahres  28  Kranke 
lieferte,  obgleich  die  Ergriffenen  so  schnell  wie  möglich 
in  das  Krankenhaus  geschafft  und  die  übrigen  Personen 


Digitized  by  Google 


SKRZBCZKA,  SANITÄTS-POLIZKI  OND  ZOONOSKN. 


437 


der  ergriffenen  Familien  in  andere  Umgebungen  gebracht 
wurden, 

Verf.  bedauort  den  Mangel  eines  Gesetzes,  das  die 
Expropriation  solcher  Häuser  aus  sanitären  Gründen  ge- 
bietet und  räth  auf  privatem  Wege  Abhülfe  zu  schaffen; 
wenigstens  solle  man  die  Hintergebäude  demoliren  und 
so  den  bewohnten  Flächenraum  etwas  vermindern.  (Die 
Deroolirung  des  ganzen  betreffenden  Areals  ist  gegen- 
wärtig so  gut  wio  gesichert.  Ref.) 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


3.  Desinfeetion. 

1)  Bin  nt,  T.  P. , On  th«  thftory  of  rieainfecunt«.  British 
Med  Jonrn.  .In ly  15  p.  61.  — 2)  GUI«,  T.  B,  De  la  valeur 
d'un  dätinfectant.  Areh.  med.  bei#.  AmiL  p.  99.  — 3)  En«,  C., 
Die  De»lnfeetion  von  Kleidnnsaiitüeken,  Matratren.  Decken  und 
dergl.  Io  öffrntl.  Krankcohätxern.  Deutsche  Vierteljahrssehr,  für 
iSffentl.  Gesundbeltapfl.  III.  4.  p.  534.  — 4)  ZI  u reck,  Deslnfcc- 
Uonsversucheete.  (*.  Wohnstätten  16a)  —5)  D evergie,  A.,  D« 
I'emplol  des  däslnfeciants  et  en  particnlier  de  l'aclde  pb4niqne. 
Bail,  de  l’AcadÄmie  de  Mi<d  XXXV.  p.  714.  — 6)  Grlmaud, 
de  Canz,  Faits  dtmonstratifa  de  refficaeitä  de  l’aclde  pMnique. 
Compt.  rend.  LXXI1I.  No.  3.  p.  211.  — 7)  Kapport  sur  la  dlslnfec- 
tion  des  locanx  affect#«.  durant  le  silge.  aux  personnes  atleintes 
de  maladies  contaglenset  Ibid.  No.  10.  p.  243.  — 8)  Hardy, 
Sur  le  digagemont  d'oxyg&ne  par  le  cblorure  de  ch9nx,  comme 
moyen  de  däsinfectlon.  Gat  med.  de  Paris.  No.  13.  p.  134.  — 9) 
Kabot,  Oxyc&ne  poar  assinlr  lea  Halle*  d'hfipliaux,  rxtrait  da 
rapport  general  par  los  travaux  du  conseil  d'hygiin«  de  8eine- 
et-Oise  1870.  Gat.  hebdotn.  de  tnid.  et  de  Chirurg.  No.  14.  p. 
236  — 10)  Robert*.  Charles,  Sraall-pox  and  scarlet  fever 
dlsinfectant«.  British  Med.  Jonrn.  Febr.  25.  p.  195.  — 11) 
Morris,  Moros,  Sanitary  care  of  contagioue  diseases.  New 
York  Medical  Record.  Jaly  15.  (Siebe  ansteckende  Krankheiten 
No.  1.)  — 12)  8 c h ne  u f f e le,  Appareils  k Evaporation  de  l'aclde 
pbiiniqoe  dans  les  Halles  de*  hüpitaus.  Itec.  de  morn,  de  m<d. 
milit.  Aodt  p.  157.  — 13)  I.anglois,  Remarque  sur  le  rdle  de 
quelque*  detlnfectaots.  liec.  de  mem.  de  m£d.  milit.  Aoöl. 
p.  157. 

Den  eigentlichen  Grund  für  die  Wirksamkeit,  wenn 
nicht  aller  so  doch  vieler  Desinfectionsmittel,  sieht 
Blüht  (1)  in  der  durch  dieselben  vcranlassten  Coagu- 
lation  des  Kiweisses.  Von  der  Annahme  ansgehend, 
dass  die  Infection  durch  Uebertragung  nnd  Entwick- 
lung kleiner  Keime  erfolge,  dass  diese  Keime  wesent- 
lich aus  Eiweissstoffen  bestehen  und  mit  Coagulirung 
des  Eiweiss  zerstört  werden,  schliesst  er,  dass  alle 
Eiweiss  coagulirenden  Mittel  desinficirend  wirken 
müssten.  Er  prüfte  experimentell  in  dieser  Hinsicht 
die  Salpeter-Salzsäure,  deren  Eiweiss  coagulirendo 
Wirkung  bekannt  ist  und  setzte  6 Tropfen  davon  einer 
Dnze  frischen  Urins  und  sechs  Drachmen  frischen  Flei- 
sches zu,  das  mit  Wasser  an  einer  Emulsion  verrieben 
war.  Sie.  hielten  sich  einen  Monat  ohne  Spuren  von 
Fäulniss  zu  zeigen.  Andererseits  prüfte  er  Stoffe, 
deren  desinficirende  Kraft  empirisch  feststeht  in 
ihrem  Verhalten  gegen  EiweisslÖsnng  nnd  fand,  dass 
sie  dieselbe  coagulirten.  Verschiedene  Salze  (Eisen- 
Alaun  , gewöhnlicher  Alaun,  Eisen-Sesquichlorid,  Zink- 
chlorid, salzetersaures  Blei)  wurden  im  Verhältnis 
von  1 : 1000  in  destillirtem  Wasser  gelöst  und  zu  der 
Lösung  frisches  Eiereiweiss  gesetzt.  Die  Coagulation 
erfolgte  stets  sofort.  Schwefelsäure  Salze  nnd  Schwe- 
felsäure gaben  eben  so  geprüft  ein  negatives  Resul- 

J*hre»berich;  der  gesamrateo  Uedicia.  1871.  Bd.  1. 


tat,  sie  müssen  also  ihre  desinficirende  Kraft  auf  an- 
dere Weise  ausüben.  (Ebenso,  nach  Lkx,  die  Carbol- 
säure,  s.  Jahresb.  1867  Bd.  1.  p.  544  Ref.) 

Drvp.rojk.  (5)  weist  auf  die  grossen  Erfolge  hin, 
welche  man  in  Frankreich  durch  Anwendung  der 
Carbol  säure  als  Desinficiens  erreicht  hat.  Schon 
1865  schützte  Waflard,  der  Director  des  Beerdigungs- 
wesens, durch  die  Carbolsäure  die  Leichenträger  vor 
der  Cholera,  so  dass  von  911  nur  2 erkrankten.  Als 
1868  der  Conseil  de  salubrite  über  die  Massregeln  be- 
rieth,  die  bei  dom  Transport'  der  Leichen  nach  dem 
Kirchhof  vonMery-sur-Oise  zu  treffen  seion,  wurde  als 
der  beste  Vorschlag  der  von  Wafi.ard  angenommen. 
Er  empfahl  Sägespähno  in  die  Särge  zu  schütten,  die 
mit  Carbolsäure  besprengt  waren.  Maykt  und  Adrian 
fügten  noch  Holzkohle  hinzu.  Die  Leichen  wurden 
von  diesen  Mischungen  bedeckt  monatelang  vor  Fäul- 
niss bewahrt  Eine  Leiche  Hess  Waflard  nach  18 
Monaten  wieder  ausgraben  und  fand  sie  gänzlich  mu- 
mificirt.  Die  Morgue  bei  Paris,  wo  eine  kostspie- 
lige künstliche  Ventilation  den  Gestank  nicht  beseiti- 
gen konnte,  ist'  jetzt  geruchlos,  weil  die  Leichen  — 
oft  sehr  faule  Wasserleichen  — mit  sehr  verdünnter 
Carbolsänre-LÖsung  (1  : 4000)  continuirlich  bespült 
wurden.  Würtz  verhindert  in  der  Anatomie  jeden 
Geruch  und  macht  die  anatomischen  Präparate  geruch- 
frei,  dadurch  dass  er  die  Leichen  mit  einer  Lösung 
von  Carbolsäure  und  Glycerin  (1  : 25)  injicirt.  D. 
macht  auf  die  billigem  Carbolsäure-Präparatc  von 
Calyert  in  Manchester  und  die  Carbolsäurehaltigen 
Desinfectionspulver  von  Pkyrat,  Sauttf.r,  Calvf.rt 
aufmerksam.  Quarzpulver  mit  Carbolsäure  befeuch- 
tet eignet  sich  zum  Bestreuen  derFnssböden  in  Kran- 
kensälen. Auf  dieselben  Thatsachen  nimmt  die  Com- 
mission Bezug,  welche  im  Aufträge  der  Academie 
über  geeignete  Mittel  berieth,  um  die  Localitäten  in 
Paris,  welche  während  der  Belagerung  mit  anstecken- 
den Krankheiten  behaftete  Personen  aufgenommen 
hatten,  zu  desinficiren  und  schlägt  (7)  vor,  die  Fuss- 
böden,  Decken,  Treppen  etc.  mit  einer  Lösung  kry- 
stallinischer  Carbolsäure  (1  : 25—30)  häufig  zu  be- 
sprengen, den  Boden  mit  carbolsäurehaltigcm  Pulver 
ans  Quarz  und  Sägespähnen  zu  überstreuen,  die  Zim- 
mer zu  schliesscn  bis  sie  von  der  verdampften  Carbol- 
säure  völlig  durchdrungen  sind  (wenigstens  36  St.) 
und  dann  tüchtig  zu  lüften  Ausserdem  wurde  Chlor- 
Gas  aus  Chlorkalk  mit  Salzsäurezusatz  entwickelt  und 
salpetrigsaure  Dämpfe,  ans  Salpetersäure  und  Kupfer- 
feilspähnen  entwickelt,  empfohlen.  Wegen  der  Ge- 
fährlichkeit der  letzteren  werden  die  nöthigen  Vor- 
sicht8massregeln  angegeben. 

Hardy  (8)  macht  auf  die  von  Brrzelihs  nnd  ver- 
schiedenen deutschen  Chemikern  festgestellte  Thatsache 
aufmerksam,  dass  Chlorkalk  gemischt  mit  kleinen 
Mengen  von  M e tal  1 - Supero xyd en  schon  bei  0°, 
mit  Metalloxyden  bei  etwas  erhöhter  Temperatur 
Sauerstoff  entwickelt.  Ein  Kilogramm  Chlorkalk  mit 
Spuren  von  Metalloxyden  gemischt,  wiirdo  nach  der 
theoretischen  Berechnung  88  Litres  Sauerstoff  ent- 
wickeln, in  der  Praxis  (wegen  der  Verunreinigung  des 
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Chlorkalks)  etwas  weniger.  H.  schlägt  vor,  dieses 
bisher  nicht  verwerthetc  Verhalten  des  Chlorkalkes  zur 
Desinfection  zu  benutzen.  Der  Sauerstoff  würde  in 
statu  nascenti  alle  Übeln  Emanationen  beseitigen  und 
wahrscheinlich  die  gefährlichen  inficirendeu  Keime 
zerstören.  Wenn  man  überall,  wo  jetzt  Chlorkalk 
der  Chlorentwicklung  wegen  benutzt  wird,  demselben 
etwas  Eisenoxyd  zusefzen  wollte,  so  würde  man  bei 
gewöbnlicherTemperatur  eine  continuirliche  langsame, 
bei  Zusatz  von  etwas  heissem  Wasser  eine  schnelle 
Sauerstoff-Entwicklung  als  mächtiges  Desinfections- 
Mittcl  erhalten.  Es  wäre  überall  zu  gebrauchen,  wo 
sich  schädliche  Gase  entwickeln  , in  Brunnen,  Gru- 
ben, Versammlungssälen,  Krankenzimmern  auch  zum 
Verband  eiternder  Wunden. 

Des  hier  vorgeschlagcne  Mittel  hat  Rabot  (9)  be- 
reits 18G8  in  dem  Lazareth  in  Versailles  mit  gutem 
Erfolg  in  Anwendung  gebracht. 

Es  herrschte  daselbst  der  Hospital  brand,  und  die 
Untersuchung  ergab  in  den  inficirten  Sälen  einen  In- 
halt der  Luft  an  Ammoniak  und  Schwefel-Verbindungen 
(ein  paar  schmutzige  Abtritte  trugen  sicherlich  zur  Ver- 
unreinigung der  Luft  bei)  so  wie  die  Anwesenheit  einer 
grossen  Menge  mikroskopischer  organisirter  Körperchen. 
Nachdem  verschiedene  Mittel  vergebens  versucht  waren, 
leitete  K.  jeden  Abend  in  die  inficirten  Säle  mittelst 
eioes  Kautschuk  - Schlauches  aus  einer  ausserhalb  ste- 
henden grossen  eisernen  Retorte  Sauerstoff  zu  und  zwar 
1 Cub.  - Met  auf  1000  Cub.-Mct.  des  Saal-Raumes. 
Morgens  wurden  die  Säle,  wenn  es  das  Wetter  erlaubte, 
gelüftet  und  nach  Schluss  der  Fenster  eine  gleiche  Quan- 
tität Sauerstoff  hineingeleitet.  Ausserdem  wurde  an 
jedem  Ende  des  Saales,  möglichst  entfernt  von  den 
Betten  ein  Becken  aufgestellt,  welches  500  Gramm  Man- 
gansuperoxyd  und  5 Kilogramm  Chlorkalk-Lösung  ent- 
hielt, dauernd  im  Saale  stehen  blieb  und  eine  leichto 
Sauerstoff-Entwicklung  unterhielt.  Die  Verbesserung  der 
Luft  wurde  jedem  Eintretenden  bemerkbar,  die  Kranken 
fühlten  sich  frischer,  schliefen  besser,  athmeten  freier, 
die  Wunden  secernirten  normal  und  reiuigten  sich. 
Nachdem  das  Verfahren  einige  Tage  fortgesetzt  war, 
konnte  es  ohne  Schaden  unterbrochen  werden.  Zwei 
Monate  später  traten  (in  denselben  Sälen?  Ref.)  dieselben 
Übeln  Erscheinungen  auf,  wurden  jedoch  sofort  auf  die- 
selbe Weise  beseitigt  (Was  mit  den  unreinen  Abtritten 
geschah,  wird  nicht  angegeben.  Ref.) 

Gillb  (2)  zweifelt  die  desinficirendo  Wirkung 
des  aus  Chlorkalk  und  Metalloxyd  entwickelten  Sauer- 
stoffs an  und  meint,  er  wirko  nur  günstig  auf  die  Ath- 
mungsorgane  der  Kranken  und  hebe  in  diesen  den 
Übeln  Einfluss  der  eingeathmeten  schädlichen  Gase 
auf,  welche  die  Luft  verunreinigen.  - Er  geht  ausser- 
dem die  gewöhnlichsten  Desinfectionsmittel  durch  und 
spricht  seine  Ansicht  über  die  Art  und  Weise  ans, 
wie  sie  ihre  Wirkung  ausüben.  Schwefels.  Eisenoxyd 
zersetzt  die  Fäulniss-Gasc,  Schwefelwasserstoff,  koh- 
lens.  Ammoniak  etc.;  Eisenchlorid  wirkt  in  derselben 
Art,  schlägt  aber  zugleich  das  Eiwciss  nieder,  hindert 
die  Fäulniss  desselben,  wozu  noch  die  Cblorwirknng 
kommt;  Kalk  fixirt  die  Kohlensäure  und  den  Schwe- 
felwasserstoff, zersetzt  das  Schwefelammonium;  über- 
mangansaures Kali  oxydirt  kräftig,  zersetzt  den 
Schwefelwasserstoff,  zerstört  die  organische  Materie 
und  wirkt  auf  die  festen  Verbindungen,  ist  aber  ohne 
Einfluss  auf  die  stinkenden  Gase;  Carbolsäurc  zerstört 


die  organischen  Keime  und  wirkt  dadurch  fäulniss- 
widrig. 

Esse  (3)  beschreibt  die  Apparate,  mittelst  deren 
in  der  kgl.  Charite  zu  Berlin  die  Kleidungsstücke, 
Matratzen,  Decken  und  dgl.  desinficirt  wer- 
den, unter  Beigabe  von  Abbildungen.  Früher  batte 
man  sog.  Brennkammern  im  Gebrauch,  jedoch  hatten 
dieselben  den  Uebelstand,  dass  darin  öfter  Sachen  ver- 
kohlt wurden,  weil  Zündhölzchen,  Schwamm  etc.  in 
den  Kleidertaschon  unbemerkt  geblieben  waren,  und 
dass  es  zu  lange  dauerte,  bis  sich  dieselben  zu  erneue- 
tem  Gebrauch  genügend  abgekühlt  hatten. 

Der  jetzige  Apparat  zur  Desiufection  der  Kleider  be- 
steht aus  zwei  eisernen  Cylinder»,  die  ineinander  stecken. 
In  den  Zwischenräumen  zwischen  beiden  wird  heisser 
Wasserdampf  getrieben.  Die  Kleider  werden  in  den 
inneren  Cylinder  an  Haken  aufgehängt  und  sind  durch 
Holzstäbe  vor  der  Berührung  mit  der  erhitzten  Eisenwand 
geschützt.  Die  Temperatur  im  inneron  Cylinder  wird 
durch  einen  Thermometer  angezeigt,  der  durch  den  fest- 
schliesseuden  Deckel  eingelassen  ist  und  in  einer  Mes- 
singhülse  steckt.  Zum  Einbringen  und  Ilerausnehmeu 
der  Kleider  lässt  sieb  der  inucre  Cylinder  mittelst  eines 
Flaschenzuges  aus  dem  äusseren  emporheben,  wozu 
grosse  Kraft  nicht  gehört,  weil  dies  durch  angebrachte 
Gegengewichte  erleichtert  wird.  Der  Bequemlichkeit  der 
Handhabung  wegen  ist.  der  äussere  Cylinder  in  den  Bo- 
den eingelassen  und  überragt  ihn  nur  um  Tischhöhe. 
Das  Condensationswasser  fliesst  aus  den  Zwischenräu- 
men zwischen  den  Cylindern  in  ein  eigentümlich  con- 
construirtes  mit  Ventil  versehenes  Ausspritzgefass.  Ana- 
log constniirt  ist  der  grosse  schmiedeeiserne  Blechkasten, 
in  dem  Matratzen  und  ähnliche  Dinge  desinficirt  werden. 
Er  wird  erhitzt  durch  die  Spirale  eiues  Dampfrohrs, 
welche  iu  seinem  Innern  verläuft. 

Roberts  (10)  tbeilt  die  antiseptischen  Mittel  in 
directe,  welche  den  Eintritt  der  Fäulniss  verhindern, 
indem  sie  das  Eindringen  der  Fäulnisserreger  in  die 
fänlnissfähige  Substanz  unmöglich  machen,  sei  es 
durch  chemische  Verbindung  mit  dem  Eiweiss,  sei  es 
durch  mechanischen  Abschluss  (hieher  gehören : Zink- 
chlorid, Carbolsäurc,  Salz,  Tannin,  Sublimat,  Chroin- 
säure)  und  in  indirecte  wie  schweflige  Säure,  Chlor, 
übermangansaures  Kali,  salpetrige  Säure,  wozu  auch 
noch  die  Anwendung  der  Hitze  zu  zählen  ist, 
welche  die  Fäulnisserreger  zerstören  und  sie  verhin- 
dern, die  Fäulniss  einzuleiten.  Nur  die  letztere  Klasse 
ist  zur  Desinfection  bei  Krankheiten  wie  Pocken  und 
Scharlach  zu  gebrauchen  und  namentlich  ist  der  Werth 
der  Carbolsäurc  bei  Weitem  überschätzt.  Sie  zerstört 
die  Krankheitskeime  nicht  und  wirkt  auch  bei  ihrer 
Anwendung  zum  chirurgischen  Verband  nur  dadurch, 
dass  sie  die  Wundsecrete  zur  Gerinnung  bringt  und 
dass  diese  Verbindung  von  Carbolsauro  in  Eiweiss 
sich  sehr  schwer  zersetzt.  Auch  in  einem  Falle  von 
Vergiftung  mit  Carbolsäure  war  die  feste  Gerinnung 
des  Blutes  im  ganzen  Körper  der  wesentlichste  Lei- 
chenbefund. Die  übrigen  Mittel  der  ersten  Klasse 
würden  sich  znm  Verband  ganz  ebenso  eignen.  Schwef- 
lige Säure  dagegen  tödtet  die  Krankheitskeime.  Sie 
zeigte  sich  wirksam  bei  der  Krankheit  dos  Weines  und 
Hopfens,  welche  durch  Oidium  Tuckerii  bedingt  ist 
und  ebenso  bei  Scabies.  Durch  schweflige  Säure  und 
Hitze  müssen  die  Krankenräume  und  alle  Gegenstände 
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desinficirt  werden,  welche  von  Personen  benutzt  wor- 
den sind , die  an  ansteckenden  Krankheiten  leiden. 

Schoeuffele  (12)  hat  in  den  Krahkensälen  zu 
Metz  mit  Erfolg  zur  Desinfection  verdunstende  Carbol- 
säure  benutzt  und  sich  hiezu  einen  einfachen  kleinen 
Apparat  construirt.  Ein  gewöhnlicher  Blumentopf 
wird  mit  einer  Lösung  krystallisirter  Carbolsäure  (500 
Gramm  in  5 Kilogr.  Wasser)  gefüllt,  der  (500  Grm.) 
Alkohol  zugesetzt  ist,  welcher  sowohl  die  Lösung  als 
die  Verdunstung  begünstigt.  Das  Loch  des  Blumen- 
topfs wird  dadurch  verschlossen,  dass  man  eine  Menge 
dicker  Bautnwollen-Schnüre  durch  dasselbe  zieht  und 
ihr  unten  heraushängendes  Ende  zu  einem  Knoten  ver- 
knüpft. Zieht  man  die  Schnüre  an,  so  verstopft  der 
Knoten  das  Loch,  die  Schnüre  aber  werden  einzeln 
über  den  Rand  des  Blumentopfs  zurückgeschlagen  und 
hängen  rings  um  denselben  frei  herab.  Sic  saugen  die 
Carbolsäure-Lösung  auf  und  lassen  sie  an  ihrer  Ober- 
fläche verdunsten.  Was  etwa  davon  abtropft,  wird 
in  einer  untergestellten  Schale  aufgefangen.  — Das 
Gefäss  mit  der  Carbolsäure-Lösung  (der  Blumentopf) 
kann  auf  eine  Tischecke  oder  sonst  in  geeigneter 
Weise  aufgestellt  werden.  Im  Anschluss  an  vorste- 
hende Mittheilung  giebt  Langi.ois  (13)  eine  kurze 
Uebersicht  über  die  Wirkung  einiger  Desinficientien  : 
Chlor  in  kleinen  Mengen  zerstört  nur  die  foetiden 
Gase,  in  grösserer  Menge  auch  die  Sporen  und 
Keime,  welche  als  Ansteckungsträger  in  der  Luft 
schweben.  Es  wirkt  dadurch,  dass  es  der  Luft  resp.den 
organischen  Gebilden  Wasserstoff  entzieht  und  Sauer- 
stoff frei  macht,  welcher  durch  Oxydation  die  letzteren 
zerstört.  Auch  die  salpctrigsauren  Dämpfe  wirken  da- 
durch, dass  sie  dauernd  Sauerstoff  frei  machen.  Car- 
bolsäure ändert  den  Fäulnissgeruch  nicht,  zerstört 
aber  die  organischen  Keime  durch  eine  Art  Gerbung 
(wie  Tannin)  - es  ist  daher  nothwendig,  neben  Car- 
bolsäure noch  kleine  Mengen  Chlor  zur  Desinfection 
bewohnter  Räume  zu  benutzen. 

4.  Luft. 

1)  Appxreil  vcnlilatour  exlorif&re  du  Dr.  J.  Ciut.  de  Bruxelles. 
Jouro.  de  Mid.  de  Bruxelles.  Oclbr.  p.  317.  — 3)  Morin,  Ge- 
neral, Mtlrooire  >ur  I*  chauflagce  et  I«  Ventilation  du  palais  du 
corpa  ligiilatif  pendant  la  sesaion  1869  — 70.  Compt.  reodua.  T. 
XXIII  No.  1.  p.  S.  — 3)  Sur  les  ctiemlneej  d'appartemont.  lbid. 
XXII.  No.  3.  p.  69.  — 4)  Derselbe.  Sur  un  mojen  pratlque 
de  priparer  du  ebarbon  de  bols  pour  lea  usagea  domeatiquea. 
Ibid.  No.  4.  p.  104.  (Bin  Verfahren,  um  sich  aus  Hol«  selbst 
ziemlich  billige  Holzkohle  tu  bereiten,  für  die  Zeit  der  Belage- 
rung von  Pari«  empfohlen.)  — 5}  Stallard,  J.  II..  What 
are  the  best  means  of  promoting  the  health  of  operatives  in 
factorles  and  Workshops  t (Annual  Meeting  der  Social  Science 
AssociatioD.)  British  Med.  Jouro.  Oetob.  31.  480.  — 8.  auch 
.Krankenhäuser*,  .Schulen*,  .Desinfection'. 

General  Morin  (3)  entwickelt  die  Formeln,  welche 
das  Verhältniss  klar  legen,  in  welchem  bei  den  ge- 
wöhnlichen  Stuben-Kaminen  die  Länge  und 
Weite  des  Rauchrohres,  seiner  obem  in  die  freie  Luft 
führenden  und  unteren  in  den  Kamin  mündenden  Oeff- 
Dung,  die  Schnelligkeit  der  Luftbewegung  im  Rauch- 
rohr und  seinen  beiden  Mündungen,  die  Temperatur 
der  aus  dem  Rauchrohr  entweichenden  Loft  und  der 


Reibungs-Coefficient  des  Rauches  im  Rohre  zu  einan- 
der stehen.  Aus  den  Formeln  ergeben  sich  die  Re- 
geln für  die  Einrichtung  der  Rauchrohren,  wenn  man 
den  besten  Zug  und  den  geringsten  Wärme-Verlust 
erzielen  will.  Die  Art  und  Kraft  der  Einwirkung  der 
engen  Aufsätze  auf  die  Rauchröhren,  der  Verengung 
des  Rauchrohrs  bei  Einmündung  in  den  Kamin,  der 
Schieber,  welche  die  Oeffnung  des  Kamins  nach  dem 
Zimmer  hin  nach  Art  theilweise  herabgelassener  Ja- 
lousieen  beschränken  (chässis  ä trappe)  wird  auf  Grund 
der  anfgestellten  Formeln  erläutert. 

Cassk  (1)  beschreibt  einen  Ventilations- 
Ofen  unter  Beigabe  von  Zeichnungen,  der  besonders 
für  Schulen,  Kranken-Säle,  Versammlungs-Säle  etc. 
empfohlen  wird,  und  der  auch  im  Sommer  lediglich 
zur  Ventilation  benutzt  werden  kann.  Der  eiserne 
Ofen  bezieht  die  zur  Unterhaltung  des  Feuers  erfor- 
derliche Luft  direct  durch  die  Ofenthür  aus  dem  Zim- 
mer. Er  ist  von  einem  doppelten  Mantel  umgeben. 
Der  innere,  den  Ofen  zunächst  umgebende,  zieht 
durch  Aspiration  frische  Luft  von  ausserhalb;  sie 
wird  erwärmt  und  tritt  durch  eine  weite  Oeffnung, 
welcho  durch  eine  Art  feststellbarer  Jalousie  event. 
zu  schliessen  ist,  dicht  unter  der  Decke  in  das  Zimmer, 
der  Vcntilations- Luftstrom  ist  also  ein  absteigender.  Der 
äussere  Mantel  setzt  sieb,  das  Rauchrohr  umgebend, 
weiter  nach  oben  fort  und  mündet  schliesslich  in  das- 
selbe ein.  In  ihn  tritt  die  verdorbene  Luft  des  Zim- 
mers durch  eine  Oeffnung  dicht  am  Fussbodcn.  Mit 
geringen  Modificationen  der  Einrichtung  kann  der 
Ofen  auch  eine  Umhüllung  aus  Mauerwerk  erhalten. 
Will  man  den  Ofen  nur  zur  Ventilation  benutzen,  so 
muss  in  der  Röhre,  durch  welche  die  verdorbene  Luft 
entleert  werden  soll,  an  geeigneter  Stelle  durch  Gas- 
flammen eine  Aspiration  erzeugt  werden  und  die  von 
aussen  zugeleitete  frische  Luft  müsste  vorher  abge- 
kühlt werden.  — Ausser  den  Vortheilen  einer  sparsa- 
men Heizung  und  guten  Ventilation  schreibt  Gasse 
seinem  Ofen  auch  noch  den  zu,  dass  in  Schullocalen 
oder  Versamminngssälcn  wegen  des  absteigenden 
Ventilations-Stroms  die  Stimme  des  Redners  leichter 
hörbar  sein  würde. 

General  Morin  (2)  berichtet  ausführlich  über  den 
Nutzen,  den  gewisse  Aenderungen  in  Heizungs-  und 
Ventilations-Einrichtungen  des  Palastes  des  gesetz- 
gebenden Körpers  zu  Paris  hervorgebracht  haben. 
Diese  Aenderungen  selbst  sind  nicht  beschrieben, 
sondern  nur  die  Ziele  angegeben,  die  man  erreichen 
wollte,  und  der  Grad,  in  dem  dies  gelungen  ist.  Hei- 
zung und  Ventilation  sind  gemeinschaftlich  hergestellt, 
nicht  nur  für  den  Sitzungssaal,  sondern  auch  für  die 
umfangreichen  damit  in  Verbindung  stehenden  Räume. 
Sämmtliche  sind  jetzt  frei  von  Zug  beim  Oeffnen  der 
Thüren,  die  Luft  im  Saale  wird  1^  Mal  in  der  Stnnde 
erneuert  und  die  Temperatur  steigert  sieb,  selbst  im 
Sommer,  nur  wenig,  während  die  Räume  gefüllt  sind. 

Stali.akd  (5)  stellt  als  einziges  Mittel,  nament- 
lich in  Werkstätten,  aber  auch  in  Krankenhäusern 
und  Versammlungsräumen  eine  gesunde  Luft  herzu- 
stcllen,deu  dauernden,  freien  Zutritt  der  äussern  Luft 
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im  ausgiebigsten  Masse  dar,  wie  er  durch  keine  Ven- 
tilationsvorkebrung  herbeigeführt  werden  könne,  son- 
dern nur  in  der  Art,  dass  die  Decke  des  Zimmers 
oder  Arbeitsraumes  durch  zahlreiche  OofFnungen  di- 
rect mit  der  freien  Luft  communicirt.  Jeder  Raum 
müsste  hiernach  eine  doppelte  Decke  haben,  von  de- 
nen die  untere  aus  fein  durchlöchertem  Zink  bestehen 
könnte,  die  obere  nur  entweder  durch  das  Dach  des 
Hauses  (bei  einstöckigen  Häusern  oder  im  obersten 
Stock  gelegenen  Räumen)  oder  durch  den  Fussboden 
des  darüber  befindlichen  Stockwerkes  gebildet  würde. 
Zwischen  beiden  Decken  müsste  die  äussere  Luft  von 
allen  Seiten  her  völlig  freien  Zutritt  haben. 

Die  Einwendungen,  welche  diesem  Vorschläge 
bei  der  Discussion  gemacht  werden,  beziehen  sich 
natürlich  hauptsächlich  auf  die  Unmöglichkeit,  solche 
Räume  zu  erwärmen,  werden  aber  von  St.  nicht  an- 
erkannt Practisch  ausgeführt  ist  diese  Idee  übrigens 
noch  nicht.  Befürwortet  wird  sie  durch  Rawlinson, 
welcher  aus  dem  Krimkriege  Beispiele  der  Nachthoile 
schlecht  ventilirter  Räume  (Baracken,  Zelte)  anführt 
und  dagegen  die  Furcht  vor  Erkältungen  beim  Schla- 
fen im  Freien  oder  bei  offenen  Fenstern,  selbst  bei 
niedriger  Temperatur  und  starken  Temperatur-Schwan- 
kungen für  durchaus  unbegründet  erklärt. 

5.  Wasser. 

1)  B ii  r k I i - ZI  e r I a r , A.,  Ht&dt.  Ingenieur,  Die  Wasserversorgung 
der  Stadt  Zürich.  Winterthur.  Wurater  et  Co.  — Besprochen 
ron  P.  Schm  Ick  in  Deutsche  Vierteljahrsschr.  für  offentl.  Ge*. 
Pfl  III.  2.  p.  310.  — 1»)  F,  »eher  von  der  Linth,  A.  und 
A.  Uürkli,  Dl«  Wasaerrerhäilnisie  der  Statt  Zürich  und  ihrer 
Umgebung,  nohat  Vergleichung  der  Feuchtigkeit* -Schwankungen 
mit  dein  Auftreten  der  Cholera.  Mit  l Karts  uud  4 Tafeln.  4. 
Zürich.  — 2)  Langhaus.  Zur  llydrognotie  der  Stadt  Fürth 
und  ihrer  Umgebung.  Ibld.  III.  1.  p.  17.  — 3;  Müller,  K., 
Oobcr  Trinkwateer- Untersuchungen.  Berl.  klin.  Wachr.  .\‘o.  4$. — 
JajCohn.  Ferd.  Ueber  den  Brunnenfaden  (Crenothrlx pol jspora) 
mit  Bemerkungen  über  die  mikroskopische  Analyse  de*  Brunnen- 
wassers. Beiträge  sur  Biologie  der  Pflanzen  ron  Frrd. 
Cohn  1.  lieft  p.  168.  — 4)  Bischof,  G.,  Ueber  Wasser-Un- 
tersuchungen. Vortrag,  lbid.  No.  27.  — 5)  Farnsworth,  P. 
J.,  Inflnence  of  medicines  on  larvae  and  animaleulae  in  Stan- 
ding water.  Philad.  Med.  and  Surg.  Report  Dec.  9.  p.  Stl.  — 
6)  Pettenkofor,  v,  Ueber  Bestimmung  der  Kohlensäure  im 
Trinkwasaer.  Vortrag.  Sitzungsber.  der  Bayr  Akademie.  1871 
Hft.  2.  p.  170.  — 7)  Wagner,  A.,  Die  Salpetersäuro  im  Brun- 
nenwasser. Ztschr.  f,  Biologie  V1L  Hft.  3.  p.  316.  — 8)  De- 
rart, J..  Remarques  snr  l'alteration  de*  eaux  de  pult«  per  le  rot- 
sinage  des  eimeti&res.  I/Union  tndlirale  No.  78  p.  181).  — 9) 
Vernois.  Rapport  sur  un  memoire  de  M.  J.  Lefort,  ayant 
pour  titre:  Remarque*  etc.  Bull,  de  l'Aead.  XXXVI.  p.  6(0,  — 
10)  Derselbe,  De  i'altüration  des  eaux  de  puit*  psr  le  eolsi- 
nage  de*  elmetiere*.  Annales  d'llyg.  pub).  Octob.  p 306.  — 11) 
Cherallier,  A.  Alteration  de  l'eau  d un  pult*  psr  le  sulfate  de 
fer.  Annales  d'llyg.  piibl.  .Inillot  p.  164.  — 12)  Winsor  (Win- 
chester), Dor*  galraniied  iron  Import  any  polsonou*  qoslity 
to  water  indueted  through  it?  Boston  Med.  and  Sarg.  Journ. 
Janu.iry  5.  p 12.  — 13)  Glbb,  Charles  J. , Notes  of  asren 
cases  of  polsonlng  by  sewage  - water.  British  Med  Journal 
Oct.  14.  p.  432.  (Hiebe  Wohnstätten  No.  23_>.  — 14)  Harri;, 
Jardine,  The  daog-r  of  ill  con.tructedsnd  negiertet!  ciatern*. 
Lauert  Deo.  9.  p.  811.  (Hiebe  Wohnstätten  etc.  No.  24).  — 
15 1 Reich  srdt,  E.,  Die  chemischen  Untersuchungen  der  Brun- 
nen- und  Quellwasser  in  Beziehung  auf  die  Gesundheitspflege. 
Zeitacbr.  für  Epidemiologie  und  Sffentl.  Uesundheitapfl  1670 
No.  2.  p.  17.  — 16)  Hör  ne  man  n , E,  Von  einigen  Sterblich- 
keits-Verhältnissen ln  Kopenhagen  vor  und  nach  Einführung  des 


neuen  WasserTcrsorgungs  • Systems.  Archiv  für  path.  Anat.. 

Phyalol.  und  klin  Med.  Bd.  63.  p.  156. 

Nach  der  Beschreibung  von  Langhaus  liegt 
Fürth  (2)  auf  einer  nach  Norden,  Osten  und  Westen 
ziemlich  steil  gegon  die  Pegnitz  und  Rednitz  abfallenden 
Uochebone.  Der  mittlere  Stand  des  Grundwassers,  welches 
alle  öffentlichen  Brunnen  speist,  ist  c.  4ü  Kuss  tief.  Die 
Stadt  ist  namentlich  im  untern  Theile  stark  bebaut,  dor 
Boden  verunreinigt  Langhaus  hat  das  Wasser  von 
6 der  öffentlichen  Brunnen  vollständig  analysirt  und  stellt 
in  einer  Tabelle  die  gefundenen  Basen,  Säuren*  und 
„sonstigen  Stoffe“  (organische  Stoffe,  suspendirtc  Mine- 
ralstoffe, Gase  etc.),  in  einer  zweiten  die  Basen  und 
••Säuren  als  Salze  verbunden  zusammen.  Das  Wasser 
zeigte  sich  in  den  am  tiefsten  gelegenen  Brunnen,  in 
der  Nähe  der  Pegnitz  und  Rednitz  am  reinsten ; am 
meisten  verunreinigt  waren  die  Brunnen  mittlerer  Höhen- 
lage. Sehr  gross  war  der  Salpetersäure- Gehalt,  so  dass, 
sich  filtrirtes  Flusswasser  empfehlenswerther  zeigte,  als 
das  der  Pumpbrunnen.  Zwei  im  Privatbesitze  befind- 
liche Artesische  Brunnen  von  3 — 400  Fuss  Tiefe  sind  ziem- 
lich reich  an  Chlor,  haben  aber  einen  verschwindend  klei- 
nen Salpetersäure-Gehalt.  Ferner  wurde  das  Wasser  der 
Pegnitz  bei  seinem  Ausflusse  aus  Fürth,  zugleich  aber 
bei  seinem  Einflüsse  in  und  bei  seinem  Ausflüsse  aus 
Nürnberg  analysirt.  Der  Lauf  des  Flusses  durch  Nürnberg 
verunreinigte  das  Wasser  erheblich:  Es  zeigte  sich  ver- 
mehrt: Der  Gesammtrückstand , die  Alkalien,  das  Am- 
moniak (fast  um  das  Dreifache),  die  Salpetersäure, 
Chlor  (sehr  bedeutend),  die  organischen  Stoffe  und  die 
suspendirteu  Mineralstoffe;  vermindert  war  die  Menge 
des  Kalks  und  der  Magnesia  (also  der  Härtegrad),  der 
Thonerde  nnd  des  Eisenoxyds.  Bei  ihrem  Laufe  von 
Nürnberg  bis  Fürth  veränderte  die  Pegnitz  wieder  merk- 
bar ihr  Wasser.  Der  Gesamratrücistaud  und  in  hohem 
Grade  die  organischen  Stoffe  so  wie  die  alkalischen 
Erden  verminderten  sich,  und  L.  schreibt  dies  der  Oxy- 
dation durch  den  Sauerstoff  des  Flusswassers  (nach 
Letheb y)  zu. 

Erwähut  sei  noch  , dass  das  Wasser  eines  Brunnens 
im  Hofe  der  Gewerbscbule  Spuren  von  Jod,  Kupfer, 
Blei  und  Arsenik  enthielt.  Dasselbe  Wasser  entwickelte 
eingedampft  einen  deutlichen  Geruch  nach  Pferdeharn 
und  der  dunkelgelbe  Rückstand  beim  Eintrocknen  einen 
intensiven  Verwesungsgeruch. 

M Oller  (3)  stellt  als  Norm  für  die  Bedingung, 
wie  gesundes  Trinkwasser  beschaffen  sein  müsse,  nach 
Hager' 8 Trinkwasser- Untersuchungen  (Pbarmaceut. 
Centralhalle  f.  Deutschland  1871  No.  39)  Folgendes 
auf : Trinkwasser  kann  als  gut  gelten,  wenn  sein 
Gebalt  folgende  Grenzen  nicht  überschreitet:  in  100,0 
Th.  Wasser  50  Th.  fester  Verdampfungsrückstand,  5 
Th.  organische  Substanz,  20  Th.  Gcsammtkalk,  5 Th. 
Ammon.  5 Th.  Schwefelsäure,  0,5  Tb.  Salpetersäure. 
(In  dieser  Aufstellung  sind  wohl  Druckfehler  zu  ver- 
muthen.  Ref.)  Für  die  Prüfung  des  Trinkwassers 
durch  Ni clit -Chemiker  giebt  Hager  folgende  Anlei- 
tung: 1)  Das  Wasser  muss  farblos,  klar,  geruchlos 
und  geschmacklos  sein.  2)  Lässt  man  ca.  1 Liter 
Wasser  in  einem  niedrigen,  kupfernen  Kasserol  5 Min. 
lang  kochen  und  trübt  sich  das  Wasser  nach  dem  Ab- 
nehmen so,  dass  der  Glanz  des  Bodens  dos  Kasserols 
nicht  zn  erkennen  ist,  so  enthält  das  Wasser  zu  viel 
Ka’lkcarbonat  und  ist  kein  gutes  Trink  wasser.  3)  Setzt 
man  zu  einem  Glase  voll  Wasser  einen  Esslöffel  kla- 
rer Tannin-Lösung,  und  bleibt  es  ungetrübt,  so  ist  es 
gutes  Trinkwasser,  trübt  es  sich  in  der  ersten  Stunde, 
so  ist  es  gesundheitsschädlich,  trübt  es  sich  in  der 
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zweiten  Stande,  so  ist  es  nicht  gerade  als  Trinkwasser 
za  empfehlen. 

F.  Cohn  (3a),  der  schon  bei  den  Cholera-Epidemieen 
von  1852  and  1866  die  Wässer  verdächtiger  Brun- 
nen in  Breslau  mikroskopisch  untersucht  und  die 
Ergebnisse  der  Untersuchungen  veröffentlicht  hat,  macht 
auf  die  Wichtigkeit  solcher  mikroskopischen  Wasser- 
untersuchungen  neben  den  chemischen  aufmerksam, 
stellt  die  Befunde,  welche  dieselben  gehen  können, 
dar,  würdigt  ihre  Bedeutung  für  die  Beurtheilung  der 
Qualität  des  Wassers  und  giebt  schliesslich,  ( — der 
Hauptinhalt  der  Arbeit  — ) eine  genaue,  durch  Ab- 
bildungen erläuterte  botanische  Beschreibung  einer 
Alge,  die  er  häufig  in  Brunnenwässern  gefunden  hat 
und  Crenothrix  polyspora  nennt.  Die  Microgonidien 
dieser  Alge  haben  grosse  Aehnlichkeit  mit  manchen 
Bacterienforraen,  — ob  sie  einen  Einfluss  auf  die  ge- 
sundheitliche Beschaffenheit  des  Wassers  ausüben,  ist 
noch  unbekannt. 

Wirklich  klares  Wasser  zeigt  auch  mikroskopisch 
nichts  Fremdartiges,  nur  bei  trübem  Wasser  giebt  die 
mikroskopische  Untersuchung  Resultate.  Ausser 
anorganischen  Niederschlägen  findet  man  theils  Reste 
abgestorbener,  theils  lebender  Organismen  vor.  Die 
ersteren  rühren  theils  vom  Staube  her,  der  das  Wasser 
verunreinigte  (Leinen-,  Baumwollen-,  Wollen-Fasern, 
Theile  von  Federn,  Haaren,  Holz-,  Stroh -Partikelchen, 
Pilzsporen),  theils  aus  Spülicht  und  Cloakenstoffen, 
welche  in  die  Brunnen  gelangten  (Mundepithel,  Fae- 
ces, Reste  von  Nahrungsmitteln:  Kartoffel-  und  Ge- 
treidezellen, SpiraJgefässe , Muskelfasern),  theils  von 
den  Holztheilen  der  Pumpe,  theils  von  Tbieren,  die 
im  Brunnen  ertrunken  sind  (Rattenhaare,  Schmetter- 
lingszellen, Spinnenboine  etc.)  oder  von  Pflanzen  und 
Thieren,  die  im  Wasser  leben  oder  gelebt  haben.  — 
An  organischen  Stoffen  armes  — also  relativ  reines 
Wasser  — enthält  Diatomeen  und  grüne  Algen,  welche 
in  faulendem  Wasser  zu  Grunde  gehen.  Von  ihnen 
ernähren  sich  gewisse  grössere  und  schönere  Arten 
von  Infusorien:  Ciliaten,  Entomostraceen,  Räderthiere, 
Borstenwürmer.  Brunnenwasser,  welches  viel  orga- 
nische Stoffe  in  fester  Form  suspendirt  enthält,  zeigt 
Wasserpilze,  carnivore  Infusorien  (Amoeben,  Para- 
maecium  Aurelia  u.  A.),  Anguillulae,  Rotifer  vulga- 
ris, Tardigraden  und  Milben.  Wasser,  welches  viel 
organische  Stoffe  gelöst  enthält  und  sich  im  Zustande 
von  Fäulniss  oder  Gährung  befindet,  zeigt  Gährungs- 
pilze  und  Fäulniss-Infusorien : Schizomyceten,  Infu- 
soria  flagellata  (Bacterien,  Vibrionen,  Monaden  etc.), 
bewimperte  Infusorien.  Sehr  zahlreiche  Bacterien 
fand  C.  in  dem  Wasser  von  Brunnen  aus  solchen 
Stadttheilen,  in  denen  die  Cholera  besonders  heftig 
wüthete. 

Bischof  (4)  hat  die  von  Heisch  (Mechanics 
Magazine  25.  Nov.  1870)  empfohlene  Methode  der 
Wasser-lfntersachnng  geprüft  und  dessen  An- 
gaben in  gewissem  Grade  bestätigt.  Nach  Heisch 
sollen  im  Wasser,  welches  selbst  sehr  geringe  Mengen 
„Unreinigkeiten“  enthält,  durch  Zusatz  von  reinem 
Zucker  in  24 — 28  Standen  gewisse  Zellenbildungen 


entstehen,  die  sich  in  reinem  Wasser  nicht  zeigen. 
B.  versetzte  destillirtes  Wasser  mit  0,00016  Procent 
Urin,  fauligem  Spülwasser  u.  dgl.,  setzte  0,1  pCt. 
Zucker  zu  und  fand  nach  mehrtägigem  Stchenlassen 
bei  der  mikroskopischen  Untersuchung  in  demselben 
„madenartige  Organismen“,  wahrscheinlich  zu  den 
Bacterien  gehörig.  Weitere  Versuche  zeigten  je- 
doch, dass  nach  längerer  Zeit  sich  diesolben  Organis- 
men auch  bei  blossem  Zuckerzusatz  in  dem  reinsten 
destillirten  Wasser  bilden,  wenn  auch  in  viel  gerin- 
gerer Menge.  --  B.  beschreibt  sein  Verfahren  bei  der 
mikroskopischen  Wasser- Untersuchung  genauer.  Er 
benutzt  einen  abgeschliffenen  und  polirten  Glasring, 
der  auf  dem  Objectglase  mit  Asphaltkitt  aufgekittet 
wird.  Er  fasst  1 Cubct.  Wasser,  wird  von  oben  durch 
Seidenpapier,  auf  welches  noch  etwas  Watte  gelegt 
wird,  bedeckt  und  letzteres  durch  einen  zweiten, 
etwas  weiteren  Glasring,  der  über  den  ersten  ge- 
streift wird,  festgehalten.  Das  Wasser  wird  bei 
40  -45"  C.  zur  Trockne  eingedampft  und  dann  werden 
die  Glasringe  entfernt.  Etwa  festhaftende  Aspbalt- 
kalk-Partikelchen  werden  vorher  von  dem  ersten  Glas- 
ringe, ehe  er  mit  einem  scharfen  Messer  abgehoben 
wird,  durch  Bepinseln  mit  Spiritus  gelöst,  damit  sie 
das  Object  nicht  verunreinigen.  Das  Abdampfen 
wurde  in  einem  Luftbade  mit  Gasregulator  nach 
B UNSEN  vorgenommen.  B.  glaubt,  dass  dies  Verfah- 
ren sich  auch  zur  Prüfung  flüssiger  Nahrungs- 
mittel auf  Verfälschungen  mit  Nutzen  gebrauchen 
Hesse. 

Farnsworth  (5)  Hess  im  August-Monat  Regen- 
wasser einige  Tage  in  einem  offenen  Gefässe  stehen 
und  fand  es  dann  wimmelnd  von  allen  möglichen  ani- 
malischen Organismen.  Er  prüfte,  wie  sich  dieselben 
gegen  verschiedene  Chemiealien  verhielten  und  wandte 
dabei  namentlich  Carbolsäure,  Chloroform,  Solut. 
Fowleri,  Morph,  sulfuric.,  Tra.  Jodietc.an.  In  grösserer 
oder  geringerer  Verdünnung  angewandt  tödteten  resp. 
zerstörten  sie  alle  schneUer  oder  langsamer  die 
tbierischen  Organismen. 

v.  Likbio  hat  vor  einiger  Zeit  darauf  aufmerk- 
sam gemacht,  dass  im  Münchener  Trinkwasser  sich 
keine  freie  Kohlensäure  (wie  man  annahm)  befinde, 
sondern  dass  sämmtliche  • Kohlensäure  des  Wassers 
dem  doppeltkohlensauren  Kalk  und  der  Magnesia  ange- 
höre. v.  Pkttknkofer  (6)  hatte  schon  1861  darauf 
hingewiesen,  dass  die  Gegenwart  frisch  gefällten  Kalk- 
oder Magnesia-Carbonats  im  Trinkwasser  für  die  Be- 
stimmung der  Kohlensäure  der  letzteren  mittelst  titrirten 
Kalkwassers  bestimmte  Cautelen  nothwendig  mache. 
Es  wurde  Münchener  Wasserleitungwasser  eingedampft, 
der  trockene  Rückstand  mit  Säure  behandelt  und  so 
festgestellt,  dass  1 Liter  Wasser  0,0064  Grm.  Kohlen- 
säure an  Kalk  und  Magnesia  gebunden  enthielt.  Ein 
Liter  desselben  Wasser  durch  Titriren  in  gewöhnlicher 
Art  auf  Kohlensäure  untersucht,  ergab  68  Milligramm, 
also  nahezu  dasselbe  Resultat,  aus  dem  hervorgeht, 
dass  das  Wasser  in  der  That  keine  wirklich  freie 
Kohlensäure  enthält. 

Waonkr  (7)  setzt  die  Bedeutung  der  Salpeter- 
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sauren  Salzo  für  die  Beurtbeilung  des  Trink- 
wassers auseinander,  zeigt  dass  die  Pklouzr- 
FiJKSKMfs’scbe  Methode  des  quantitativen  Nachweises 
derselben  zu  ungenauen  Resultaten  führt,  wenn  er- 
heblichere Mengen  organischer  Substanzen  im  Wasser 
enthalten  sind,  zeigt  ferner  die  praktischen  Uebel- 
stände,  die  sich  bei  der  Methode  von  Schlösing  und 
der  von  Schulze  und  Harcourt  herausstellen,  ob- 
gleich diese  auf  die  organischen  Substanzen  die  ge- 
bührende Rücksicht  nehmen  und  legt  dann  seine  eigne 
Methode  dar.  Die  organischen  Substanzen  werden 
zunächst  durch  Uebermangansäure  zerstört.  Die  letz- 
tere wird  in  alkalischer  Lösung  bei  Siedhitze  ange- 
wandt (schwefelsaure  Lösung  würde  beim  Kochen  Sal- 
petersäure austreiben),  wodurch  ein  Theil  der  orga- 
nischen Stoffe  zerstört , der  Rest  in  Oxalsäure  umge- 
wandelt wird.  Dann  wird  nach  völligem  Erkalten 
Schwefelsäure  bis  zur  saueren  Reaction  zugesetzt  und 
hierdurch  ohne  Kochen  die  Oxalsäure  zerstört.  Ist 
so  die  organische  Substanz  ohne  Salpetersäure-Ver- 
lust beseitigt,  so  wird  filtrirt,  Aetzbaryt  bis  zur  al- 
kalischen Reaction,  dann  ein  Ueberschuss  von  Soda 
zugesetzt,  nach  erfolgtem  Absetzen  wieder  filtrirt  und 
dann  eingedampft.  Die  zurückbleibendcn  Krusten 
(aus  kohlensaurem  Natron,  Salpeters.  Natron  und  Chlor- 
natrium) werden  mit  3 Grm.  Chromoxyd  gemischt 
und  in  einer  langen  Röhre  von  Kali-Glas  im  Kohlen- 
säurestrom erhitzt.  Es  entweicht  Stickoxyd  und  Koh- 
lensäure; das  Chromoxyd  wird  zu  Chromsäure  oxydirt, 
und  der  Inhalt  der  Röhre  besteht  nun  aus  chromsau- 
rem Natron.  Dieses  wird  gelöst  und  nach  der  Rosk- 
schen  Methode  quantitativ  bestimmt.  Es  wird  dies 
Chromoxyd  berechnet  und  1 Chromoxyd  entspricht 
0,7068  Salpetersäure. 

Nach  dieser  Methode  untersuchte  Verf.  eine 
grössere  Zahl  der  Münchner  Pumpbrnnnen,  welche 
sich  mehr  oder  weniger  reich  an  Salpetersäure  fanden, 
sowio  das  Wasser  des  Pettenkofer- Brunnenhauses 
(Thalkirchner  Leitung)  welches  fast  frei  davon  (0,0049 
Grm.  im  Liter)  gefunden  wurde.  Verf.  stellt,  um  den 
Salpetersäure-Gehalt  des  Leitungswassers  und  der 
Brunnenwässer  zu  charakterisiren,  eine  scherzhafte 
Berechnung  auf,  indem  er  den  täglichen  Consum  von 
Trink-  und  Nutzwasser  in  München  veranschlagt,  die 
Salpetersäure  als  Salpeter  berechnet  und  den  Fall 
setzt,  dass  ganz  München  nur  Wasser  aus  der  Leitung 
oder  aus  den  Brunnen  trinke;  alsdann  ergiebt  sich, 
dass  sich  aus  dem  jährlich  in  München  gebrauchten 
Wasser,  wenn  es  aus  der  Leitung  entnommen  wäre 
18,106,  aus  den  Brunnen  108,568,  aus  den  schlech- 
testen Brunnen  216,336  Centner  Schiesspulver  fabri- 
ciren  Hessen.  Bei  Würdigung  der  Qualität  eines 
Trinkwassers  nach  seinem  salpetersauren  Gehalt  ist 
übrigens  zu  berücksichtigen,  dass  der  letztere  sehr 
schwanken  kann,  obgleich  die  Ursachen  der  Verun- 
reinigung eines  Brunnes  und  dieser  selbst  unverändert 
bleiben.  Die  Verunreinigung  durch  zersetzte  stick- 
stoffhaltige Substanzen  kann  - da  zur  Salpetersäure- 
Bildung  längere  Zeit  gehört  — im  Ammoniak-Gehalt 
zu  Tage  treten  und  schon  gebildete  Salpetersäure 


kann  durch  faulende  organische  Substanzen  wieder 
zersetzt  und  in  Ammoniak  verwandelt  werden.  In 
Mistjauchen  u.  dgl.  findet  man  meist  nur  Spuren  von 
Salpetersäure. 

Lbfort  (8)  hat  der  Academio  zu  Paris  eine  kurze 
Denkschrift  eingereicht,  in  der  er  auf  die  Möglichkeit 
der  Verunreinigung  von  Brunnen  durch  be- 
nachbarte Kirchhöfe  hinweist.  Das  Gesetz 
vom  7.  März  1808,  welches  verbietet  Brunnen  näher 
als  ICK)  Meter  von  einem  Kirchhofe  entfernt  anzulegen 
und  (bei  neu  angelegten  Kirchhöfen)  der  Polizeibe- 
hörde das  Recht  giebt,  bestehende  Brunnen,  die  sich 
in  grösserer  Nähe  der  Kirchhöfe  befinden,  zuschütten 
zu  lassen,  wird  wenig  in  Anwendung  gebracht  und 
die  Entfernung  von  1(X)  Metern  ist  nach  Lkfort’s 
Ansicht  zu  niedrig  gegriffen.  Er  verlangt,  dass  neue 
Kirchhöfe  nicht  eingerichtet  werden,  ohne  dass  vor- 
her untersucht  wird,  ob  das  Filtrationswasser  nicht 
den  Brunnen  der  Nachbarschaft  zufliessen  könne;  die 
alten  Kirchhöfe  und  alle  Stellen,  wo  Leichen  beerdigt 
oder  Thiercadaver  verscharrt  sind,  sollen  mit  tiefen 
Gruben  oder  einer  tiefen  Lage  von  Drainröhren  um- 
geben werden,  um  das  Wasser  in  zweckmässiger  und 
ungefährlicher  Weise  abzuleiten.  Die  kriegerischen 
Ereignisse  der  letzten  Jahre  machen  solche  Massnah- 
men in  vielen  Gegenden  Frankreichs  ganz  besonders 
nothwendig.  Lkfort  weist  in  einem  specicllen  Falle 
durch  eine  (recht  ungenügende  — Ref.)  chemische 
Untersuchung  die  Verunreinigung  eines  Brunnens 
durch  einen  nur  50  Meter  davon  entfernten  Kirchhof 
nach.  - Die  Academie,  welcher  Vrrnois  (9)  über  die 
Arbeit  berichtet  hat,  beschloss,  sie  den  Ministern  des 
Innern  und  des  Handels  zur  Berücksichtigung  mitzu- 
theilen,  hebt  aber  ausserdem  hervor,  dass  dieGesund- 
heits-Räthe  durch  wiederholte  und  andauernde  che- 
mische Untersuchungen  den  Zustand  aller  Brunnen 
überwachen  lassen  müssten,  bei  denen  unter  den 
jetzigen  Umständen  Verunreinigung  des  Wassers  durch 
benachbarte  Beerdigungs-Plätze  zu  befürchten  wäre. 
Vernois  (10)  kommt  auf  denselben  Gegenstand  noch 
in  einer  besonderen  Arbeit  zurück.  Er  hält  dafür, 
dass  die  Furcht  vor  Brunnen-Verunreinigung  durch  be- 
nachbarte Kirchhöfe  vielfach  übertrieben  sei,  weil  die 
in  den  Boden  infiltrirten  organischen  Stoffe  für  ge- 
wöhnlich „in  kurzer  Zeit“  völlig  zersetzt  würden.  — 
Den  Vorschlägen  Lrfort’s  in  der  Academie  stimmt 
er  bei,  glaubt  aber,  dass  erst  eine  Morbilitäts-  und 
Mortalitätsstatistik  der  betreffenden  Orte,  in  denen  die 
verdächtigen  Brunnen  liegen,  den  sichern  Beweis 
liefern  könnte,  dass  die  Brunnenwässer  durch  ange- 
legte Begräbnissstellen  eine  schädliche  Beschaffenheit 
erhalten  hätten.  (Es  wäre  doch  wohl  sicherer,  nicht 
auf  den  thatsächlicben  Beweis  der  Schädlichkeit  zu 
warten!  Ref.)  Ausserdem  aber  wäre  eine  Einwirkung 
der  Kirchhöfe  auf  die  Brunnen  nur  in  ziemlich  be- 
schränkter Entfernung  anzunehmen.  * 

Chkvallier  (11)  theilt  einen  Fall  von  Verunrei- 
nigung eines  Brunnens  durch  Eisen-Sulfat  mit. 

Der  Besitzer,  ein  Gärtner,  bemerkte,  »lass  dÄs  Was- 
ser seiues  Brunnens,  den  er  seit  lange  benutzt  batte. 


SKRZECZKA,  SANJTÄTS-POLIZBI  UND  ZOONOSEN. 


443 


seit  einiger  Zeit  den  Blumen  und  Gemüsen  schadete  und 
erhob  den  Verdacht,  dass  der  Brunnen  durch  die  Ab- 
gänge einer  benachbarten  chemischen  Fabrik  verunrei- 
nigt wurde.  Eine  Untersuchung  der  localen  Verhält- 
nisse zeigte,  dass  dies  nicht  der  Fall  sein  könnte,  da- 
gegen fand  man,  als  der  Brunnen  ausgeschöpft  und  sein 
Grund  genauer  untersucht  wurde,  dass  derselbe  aus  einer 
Schiebt  Schwefeleisen  bestand.  — Dies  trug  sich  vor  ca. 
30  Jahren  zu.  Der  Gärtner  verlegte  sein  Geschäft,  weil 
das  Wasser  für  dasselbe  nicht  zu  brauchen  war,  jetzt 
aber  hat  ein  anderer  Gärtner  eben  daselbst  sich  etablirt 
und  macht  dieselben  Erfahrungen  wie  der  erste.  — Wie 
es  kam,  dass  vorher  das  Wasser  Jahrelang  ohne  Nach- 
theil benutzt  worden  war,  ist  nicht  aufgeklärt.  Ch.  schlägt 
vor,  das  Wasser  erst  in  grosse  Kufen  zu  leiten,  etwas 
Kalkmilch  zuzusetzen  und  dann  nach  dem  Absetzen  zur 
Bewässerung  des  Gartens  zu  benutzen. 

Winsor  (12)  tritt  der  Annahme  entgegen,  dass 
Wassorleitungsröhren  aus  „ galvanisirtem 
Eisen“  dem  Wasser  schädliche  Eigenschaften  geben 
könnten.  Das  sog.  „Galvanisiren“  des  Eisens  besteht 
lediglich  darin,  dass  dasselbe  für  einige  Minuten  in 
geschmolzenes  Zink  getaucht  wird,  nnd  bat  den  Zweck, 
das  Eisen  vor  der  Oxydation  za  schützen.  Früher 
wurden  dem  Zink  kleine  Mengen  Quecksilber  oder 
Blei  zugesetzt,  doch  ist  dies  Verfahren  aufgegeben.  - 
Zinksalze  theilen  sich  allerdings  dem  Wasser,  welches 


durch  galvanisirte  Eisenröhren  geleitet  wird,  nicht 
selten  mit,  doch  ist  es  ausschliesslich  kohlensäures 
Zink,  welches  sich  bildet,  wenn  das  Wasser  sehr  koh- 
lensäurereich ist,  und  dasselbe  trübe  und  etwas  gelb- 
lich macht.  — Dagegen  sind  schwefelsaures  Zink  oder 
Chlor-Zink  in  solchem  Wasser  nie  gefunden.  Da 
kohlensaares  Zink  in  so  kleinen  Mengon,  wie  sie  sich 
in  solchem  Wasser  finden,  nicht  schädlich  ist  nnd  auch 
die  Befürchtung,  dass  sich  dasselbe  im  Magen  bei  An- 
wesenheit von  Chlorsalzen  in  Zinkchlorid  verwandeln 
könnte,  ganz  haltlos  ist,  so  dürfen  die  sog.  galvani- 
sirten  Eisenröhren  bei  Wasserleitungen  nicht  bean- 
standet werden. 

Im  Grossherzogthum  S.-Weimar  sind  auf 
Veranlassung  des  Staats- Ministern  in  den  letzten  Jah- 
ren sämmtliche  Brunnen-,  Quell-  und  Trinkwässer 
von  den  Professoren  Ludwig  und  Reich ardt  unter- 
sucht worden.  Letzterer  bespricht  (15)  einen  Theil 
der  erhaltenen  Resultate.  Er  giebt  eine  Uebersicht 
über  37  verschiedene  Trink wasser- Analysen,  geordnet 
nach  der  Bodenformation,  aus  der  die  Quellen  ent- 
springen. Es  ergeben  sich  folgende  Mittelzahlen 
für  die  einzelnen  Bestandtheilo  in  100,000  Theilen 
Wasser : 


Rückstand  Organ-Subst.  Salpetersäure  Chlor  Schwefelsäure 

1)  für  die  in  Granit  entspringenden  Quellen 

2,44  1,57  0 0,33  0,39 

2)  für  die  in  buntem  Sandstein  entspringenden 

12,5—22,5  1,38  Spur— 0,98  0,42  0,88 

3)  für  die  in  Muschelkalk  (dolomitischem)  entspringenden 

41,8  0,53  0,23  Spur  — 3,4 

4)  Gypsquellen  bei  Blankenburg 

236,5  Spur  Spur  * 1,61  110,8 

5)  Grenzzahlen  d.  h.  zulässige  Mengen  in  gutem  Trinkwasser 

— 50  3-5,0  0,4  — 0,8  — 6,3 


Kalk 

Talk -Erde 

Bärte 

0,97 

0,25 

1,27 

7,3 

4,8 

13,96 

14,0 

6,5 

23,1 

76,6 

12,3 

92,75 

18 


Der  Vergleich  der  verschiedenen  Qucllongruppen 
mit  den  sogenannten  Grenzzahlen  ergiebt  die  Beur- 
theilung  der  ersteren.  R.  ist  der  Ansicht,  dass  die 
nach  Pkttknkofer  und  Kübel  aufgestellte  Grenzzahl 
für  die  organischen  Substanzen  von  3-5,0  Theilen 
für  100000  Wasser  zu  gross  ist.  Schon  wo  mehr 
als  1,57—2  Theilo  derselben  in  100000  Theilen  Was- 
ser Vorkommen,  muss  auf  Einwirkung  nächstgelegener 
Anhäufungen  organischer  Natur  oder  sonstige  Zuflüsse 
geschlossen  werden. 

Hornemann  (16)  weist  statistisch  nach,  dass  die 
Sterblichkeit  in  Kopenhagen  nach  Einfüh- 
rung einer  neuen  Wasserversorgung  der  Stadt  im  Jahre 
1859  sich  nicht  unerheblich  vermindert  hat. 

1853 — 59  starben  32,387  Menschen,  1860 — 66  nur 
30,740.  Die  Durcbschnittssterblichkeit  der  einzelnen 
Jahre  bis  1859  betrug  2,74  pCt.  der  Bevölkerung,  nach 
1859  nur  2,63  pCt  Zu  bemerken  ist,  dass  in  die  Bo- 
obachtungsperiodo  2 Cholerajahre  und  beide  in  die  Zeit 
der  Einführung  der  Wasserversorgung  fielen  (1853  und 
1857),  und  hierdurch  allein  sich  die  grössere  Sterblich- 
keitszahl für  die.;  erste  Periode  erklärt  Inwiefern  das 
Kriegsjahr  von  1864  jene  Ungleichheit  corrigirt,  ist  schwer 
abzuschätzen.  Lässt  inan  bei  der  Berechnung  aus  der 
Periode  vor  Einführung  der  Wasserversorgung  das 
Jahr  1853  (die  Epidemie  von  1857  war  unbedeutend) 


ganz  aus  nnd  ebenso  aus  der  Periode  nach  Einfühnmg 
der  Wasserversorgung  das  Kriegsjabr  1864,  so  ergiebt 
sich  für  die  erste  Periode  eine  Sterblichkeit  von  5,89  pCt., 
für  die  zweite  von  4,94  pCt- 

Was  die  einzelnen  Krankheiten  betrifft,  die  in  den 
Kreis  der  Betrachtung  gezogen  werden  konnten,  so  er- 
giebt sich  für  die  zweite  Periode  eine  Abnahme  der 
Sterblichkeitszahlcn  für  Typhus,  Scharlach  und  „Drüseu- 
krankheit“,  eine  Zunahme  dagegen  für  Masern,  Keuch- 
husten, Wochenbettfieber,  Diphtheritis,  Bräune,  Lungen 
sucht.  Die  Sterblichkeit  an  Dysenterie  ist  unverändert 
geblieben.  Gonauer  betrachtet  wird  dio  Typhussterblich- 
keit und  erwiesen,  dass  die  Erkrankungen  seltener,  dio 
Sterblichkeit  der  Erkrankten  geringer  geworden  ist. 


Nachtrag. 

Almdn,  Agg.,  Codorsökniogkr  «f  drlcksvatton.  NordUki  medie. 
Arklv  Bd.  3.  No.  15.  (S.  1-63.)  Ult  10  Tabolien. 

Verfasser  hat  80  in  Schweden,  Norwegen, 
Dänemark  nnd  auf  Spitzbergen  vorkommende, 
als  Trinkwasser  benutzte  Gewässer  chemisch 
untersucht  and  dio  Resultate  seiner  Untersnchnng 
in  vorliegender  Abhandlung  niedergelegt.  Die- 
selbe enthält:  A.  Bomerknngen  über  die  angewen- 
deten Methoden,  B.  über  die  Bereitung  der  titrirten 
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Auflösungen ; C.  eine  Untersuchung  über  die  Beschaf- 
fenhfeit  und  die  Veränderungen  des  Wassers  von 
Upsala  während  eines  Jahres.  D.  Untersuchungen 
über  die  übrigen  schwedischen  Süsswässer.  E.  Unter- 
suchungen über  Süsswasser  von  Kopenhagen,  Nor- 
wegen und  Spitzbergen.  F.  Vergleiche  zwischen  dem 
Wasser  der  untersuchten  Flüsse,  Seen,  Quellen  und 
Brunnen  G.  Untersuchungen  über  Salzwasser  von 
Skandinavien  und  Spitzbergen. 

Die  Menge  der  festen  Bestandtbeilc  wurde  be- 
stimmt durch  vorsichtiges  Eindampfen  von  500  Cc. ; 
die  organischen  Bestandteile  wies  Verf.  dadurch  nach, 
dass  l(XK)  Cc.  mit  4 Cc.  reiner  Schwefelsäure  ange- 
säuert und  so  lange  mit  titrirter  Cbamäleonlösung  ver- 
setzt wurden,  bis  die  Mischung  auch  nach  5 Minuten 
dauerndem  Kochen  eine  rothe  Farbe  behielt;  sodann 
wurden  10  Cc.  titrirte  Oxalsäurelösung  zugesetzt  und 
der  Ueberschuss  durch  abermaliges  Titriren  mit  Cha- 
mäleon bestimmt.  Die  Chlormenge  wurde  durch  Ti- 
triren mit  salpetersaurem  Silberoxyd,  wobei  chrom- 
saures Kali  als  Indicator  diente,  bestimmt,  u.  s.  w. 
Die  sehr  ausführlich  mitgetheilten  Resultate  lassen 
sich  nicht  im  Auszug  mittheilen. 

C.  Storch  (Kopenhagen) 


6.  Ilygieine  der  Nahrungs-  und  Genuss- 
mittel. 

A.  Animalische  Nahrungsmittel. 

J)  Puy  tu,  Des  subsistances  pemtant  te  tlix«  de  Pari»  en  1870. 
Comp».  rend.  LXXII.  No.  21.  p 613,  - 2)  Baude»,  Sur  un 
prorldd  de  transport  et  de  Conservation  de«  viande»,  par  l'em- 
pioi  d'une  aolutlon  d'aeide  phenlque.  lbtd.  No.  2.  — 3)  Pressed 
beef  and  desiceated  beef  Juice.  Lancct  Jnly  15.  p.  105.  — 
4)  C a in  e r o n , Charles  A.,  I»  »he  flesb  of  dlaeased  animal» 
wbolesome  food?  Dubl.quart.Journ.of  med.  Science  Febr.  p.  6«.  — 

4 a)  Bo  uley,  De  l eraplol  de  la  viinde  de»  anlmaux  attelnts  de 
la  peslo  bovine.  Compt  rend.  l.XXII.  No.  9.  — 4 b)  Derselbe, 
Observation»  sur  la  peste  bovlno.  lbld.No.il.  5)  Chevreul, 
Compt  rend.  LXXII.  No.  2.  - 6)  Payen,  Sur  le  parenehyuie 
des  o»  et  les  matf&res  prasse»  du  cheval.  lbld.  No.  7.  p 169. 

7)  Qudrard,  A I p h.,  Observation  »ur  la pilalino.  Annales  d byg. 
Jullletp.  1.  — 8) Derselbe,  Notes  »ur  lc»  usage»  physlologique» 
et  Aconomique»  de  la  gelatine.  lbld.  Octbr  p.  315.  9)  Che- 

,1  Iller,  A..  Note  surl'emplol  eomme  aliment  de»  peaux  siche» 
primitivement  destinde»  A cerlalns  usage»  iudustrlel».  — lbld. 
Asrll  p.  359.  - 10)  Chevalller,  A.  et  Chevalller,  fils, 
Emde  sur  le  »ang.  con»ldird  au  poInt  de  vue  de»  appllcatlon», 
que  l’on  peut  en  faire  en  bygiene  et  dan«  I Industrie.  lbld  Jan. 
p.  95.  _ n)  Dubrunfaut,  Note  sur  le  »ulf  et  les  corps  gras 
allraentaire«.  CompteS  rend  LXXII.  No.  1.  p.  37.-12)  Boillot, 
A.,  Proeddi  pour  la  purifiosllon  de»  suifs  et  des  gralsses.  lbld. 
p.36.  — 13)  Worts,  A.  et  Willm,  E,  Note  sur  Ibulle  de  colr.a. 
lbld  No.  2.  p.  57.  — 14)  Dubrunfaut,  Sur  l’ipuratlon  de» 
corps  gras  slimenuire«.  Ibid.  p.  57.  _ 15)  Gubler,  Kapport 
»ur  les  »ureddands  du  lait  en  ca.  de  di.ette  de  cet  allmen». 
Bull,  de  l Acad.  de  Mdd.  XXXV.  p.  753.  _ 16)  D u b r u n f au  t , 
Bur  la  eomposltlon  du  lait  et  anr  la  prdparation  d'un  lalt  obsl- 
dlonal.  Compt.  rend  LXXII.  No.  3.  p.  84.  - 17)  Kua,  C h., 
Sur  la  Substitution  de  la  gTalsse  de  cheval  i l’buile  d’olire  d>ns 
la  prdparation  du  lait  obsldional  par  M.  Dubrunfaut.  lbld. 
No.  4.  p.  109.  - 18)  Grlmaud  (de  Caux)  fctude  premiire 
conceroaint  Tsnslyae  phyaiqu#  du  lait;  consdqucnces  qul  en  sont 
rdsulte».  pour  I dconomle  dumestlque  et  Hudustrle.  lbld.  No. 
8.  p.  181.  (Nicht»  Neues.)  - 19)  Gau din,  Sur  1»  prdparation 

dun  lait  artlficiel,  applicable  pendaut  nnTc.tls.eraent  lbld 


No.  4.  p.  108.  — 20)  Dubrunfaut,  Note  sur  les  oeufs  et  »ur 
les  procedds  usiids  pour  les  coneerver.  Ibid.  p.  106.  — 21)  San- 
»on,  Sur  la  Constitution  de»  globule»  du  beurre.  Ibid.  No.  5. 
p.  123. 

B.  Vegetabilische  Nahrangs-  and  Genass- 
mittel. 

22)  Louvel,  Conserralion  des  grain».  graines  et  farine«  au  inoyeo 
du  vide.  Ibid.  No.  5.  p 120.  — 23)  Gaultier  de  Claubry, 
De  la  confeetion  du  patn  A Pari»  pendan»  l lnrestlssement.  Bull, 
de  l'Aead.  de  mdd.  XXXV.  p.  769.  — 24)  Poggiale,  8ur  nne 
altdrallon  apdeiale  et  extraordinaire  du  palu  de  munilion.  Ibid. 
XXXVI.  p.  657.  — 25)  Gaultler  de  Claubry,  De  l'aiteratiou 
du  palu  par  diverse*  especes  de  Champignon».  Ibid.  p.  729. 

VC)  Derselbe,  8ur  qnelqoes  polnts  de  l'bistoire  de 

Poidium  anrantlsacum.  Compt.  rend.  LXXI1I.  No.  12.  p.  725. — 
27)  Drcaisne’,  B,  Sur  PoTdlum  auranti-cum  da  psin  au  polut 
de  vue  pathologlque.  lbld.  No.  11.  p.  664.  — 2s)  C h e v al  1 i e r , 
A-,  Mdmoire  »ur  le  chncolat  etc.  Aonalcs  d'hyg.  p» bl.  Oc».>b. 
p.  241.  — 29)  Monier,  Note  »ur  la  eomposition  de«  bidres 
franfalses  et  dtrangdres  A Paris.  Compt.  rend.  LXX1II.  No.  13. 
p.  801.  — 30)  Discusaion  »ur  le  vinage.  Bull,  de  l'Aoad.  de 
mdd.  XXXV.  p.  658—672  und  p 684-697.  — 31)  Dlscuasion  .ur 
l'alcnnlisme.  Bull,  de  l'Aead.  de  mdd.  XXXVI.  No.  1.  2,  3,  4.  — 
32)  Bergeron,  Daugers  des  bolssons  alcoollques.  lbld  No.  16. 
p.  529.  — 33)  Jolly,  L’absynthe  et  le  ubac.  Ibidem,  p.  542.— 
34)  K o u » s c 1 , T.,  De  l'lvresse,  de  Clvrognerle  »t  de  Taccoolisroe 
au  polnl  de  vue  de  la  rdpresalon  legale,  lbld.  p.  616.  — 35)  Dis- 
euielon  »ur  l'abu»  des  alcoollques.  lbld.  No.  20.  p.  749.  — 36) 
Bergeron,  Rapport  de  la  Commission  de  l'aleoollsme.  Ibid. 

No.  23,  24.  37)  Derselbe,  Avis  sur  les  dangers  qu'entraloe 

Tabus  des  boitsous  aloooliques.  Gaz.  bebdom.  de  mdd.  et  de  ebir 
11.  Aoiit.  No.  28.  p.  457.  — 38)  Rou  »sei,  T.,  Conclusion»  du 
proJot  de  loi  sur  la  rdpression  de  l'lvresse  publique.  L'L'nion 
mdd.  No.  81.  p.  517.  — 39)  Vohl,  H.  und  Kalenberg,  H., 
Deber  Tabak  ln  loxlcologiscber  Beaiehung,  mit  besonderer  Be- 
rücksichtigung der  im  Tabaksraucbe  enthaltenen  chemischen 
Verbindungen.  Vierteljahrssehr,  für  geriebtl.  und  öffeotl.  Med. 
April,  p,  249. 

Auch  im  Anfänge  des  vorigen  Jahres  beschäftigte 
sich  die  Akademie  zu  Paris  vorwiegend  mit  der  Sorge 
für  die  Ernährung  der  Bevölkerung  während 
der  Belagerung,  ohne  dass  jedoch  zu  dem,  wo- 
rüber wir  schon  im  vorigen  Jahre  berichtet  haben,  viel 
Neues  binzugefügt  worden  wäre. 

Paten  (1)  giebt  in  einem  umfänglicheren  Auf- 
sätze eine  Uebersicht  über  die  Wege,  die  man  cinge- 
schlageu  hatte,  um  das  Nähr-Matcrial  zu  vermehren, 
und  über  die  Mittel,  durchweiche  sonst  als ungeniess- 
bar  oder  zur  Nahrung  ungeeignet  erachtete  Stoffe  für 
dieselbe  verwerthbar  gemacht  wurden.  Er  berührt 
dabei  die  meisten  der  von  verschiedenen  Gelehrten 
der  Akademie  gemachten  Vorschläge,  welche  in  Form 
kurzer  Noten  in  dem  Bulletin  veröffentlicht  sind.  In 
erster  Reihe  wird  die  Benutzung  des  Pferdefleisches 
und  der  aus  den  verschiedenen  Theilen  des  Pferde- 
körpers zu  gewinnenden  Fette  empfohlen.  Alte  Oele, 
Fette,  Talg,  (nicht  wie  im  vorjährigen  Bericht  I.,  458 
zu  lesen  ist  „Seife“)  werden  geniessbar  gemacht  da- 
durch, dass  man  sie  215-225"  C.  erhitzt  und  dann 
etwas  Wasser  hineinspritzt.  Die  Wasserdämpfe  be- 
günstigen die  Verflüchtigung  der  Fettsäuren.  Eine 
grosse  Menge  eingetrockneten  Eiweisses,  welches  in 
Paris  lagerte,  um  für  Fabrikationszwecke  exportirt 
zu  werden,  fand  Verwendung,  indem  dasselbe  mit 
dem  Gfachen  seines  Gewichtes  an  Wasser  aufgelöst, 
sich  dem  frischen  Ilühncreiweiss  sehr  nähert.  Grosse  Vor- 
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räthe  von  Kartoffel-Stärkemehl  wurden  bei  der  Brot- 
bereitnng  benntzt,  zum  Theil  als  Zusatz  zum  Mehl  der 
Leguminosen;  ebenso  die  Tapioka.  Grosse  Mengen 
Australischer  Fleisch-Conserven  und  Käse,  die  ursprüng- 
lich zu  Handelszwecken,  für  den  Export  in  Paris  auf- 
gespeichert  waren,  leisteten  natürlich  gute  Dienste, 
ebenso  die  Confituren,  welche  bei  der  Ernährung  sehr 
schätzbar  waren,  weil  sie  das  Brod  geniessbar  mach- 
ten. Alle  Knochen,  Sehnen  etc.  wurden  als  Gelatine 
oder  Osseine  verarbeitet  und  so  für  die  Ernährung  der 
Menschen  nutzbar  gemacht. 

Zur  Conservirun g des  Fleisches  empfiehlt 
BAUDRT(2)unter  dem  Namen  Spyrol  eine  verdünnte 
Lösung  (1 : 1000  bis  2000)  von  Carbolsäure.  Mit  die- 
ser wird  das  Fleisch,  welches  in  Büchsen  von  Eisen- 
blech oder  andre  luftdicht  verschliessbare  Gefasse  ein- 
gelegt, wird  übergossen  und  bleibt  dann  völlig  frisch. 
Es  erhält  nur  einen  leichten  Beigeschmack,  der  dem 
des  geräucherten  Schinken  gleicht,  ist  aber  sonst  durch- 
aus wohlschmeckend.  — Dieselbe  Lösung  kann  man 
auch  benutzen,  um  damit  zerstossene  Holzkohle  anzu- 
feuchten und  dann  beim  Einmachen  des  Fleisches  in 
grösseren  Massen  dieses  Kohlenpulver  zwischen  je 
zwei  Lagen  Fleisch  streuen.  Damit  das  letztere  nicht 
durch  die  Kohle  verunreinigt  wird,  kann  man  es  zu- 
vor in  irgend  ein  dünnes  Zeug  einschlagen.  Für  den 
Import  südamerikanischen  Fleisches  würde  sich  diese 
Methode  besonders  eignen,  wenn  man  statt  Kästen 
aus  Eisenblech  anzuwenden,  die  zusammengepackten 
Fleischballen  mit  Kautchuck  fest  umhüllen  wollte. 
Derselbe  könnte  dann  in  Europa  verkauft  werden,  der 
Erlös  aus  der  Verpackung  würde  den  Transport  bezah- 
len nnd  man  auf  diese  Art  das  Fleisch  hier  so  billig 
haben,  als  in  La  Plata. 

In  the  Lancet  (3)  wird  eine  „Pressure  meat  pre- 
serving  Company“  empfohlen,  welche  in  Südamerika 
durch  einfaches  Pressen  das  Fleisch  von  dem  grössten 
Theil  des  Wassergehaltes  befreit,  es  so  auf  die  Hälfte 
seines  Gewichtes  redncirt  und  zugleich  conservirt. 

Camkron  (4)  theilt  seine  Erfahrungen  über  den 
Erfolg  der  in  Dublin  seit  1867  eingeführten  Fleisch- 
beschau mit.  Er  führt  die  gesetzlichen  Bestimmun- 
gen an,  auf  Grund  deren  in  Dublin  die  Fleischbeschau 
in  Schlachthäusern  und  in  den  Verkaufstellen  ausge- 
übt wird.  Fünf  Polizeibeamte  sind  speciell  mit  dieser 
Aufgabe  betraut,  werden  jedoch  durch  die  übrige 
Polizei-Mannschaft  unterstützt,  und  was  sie  verdächtig 
finden,  muss  dem  Medical  officer  of  health  zur  Beur- 
teilung vorgelegt  werden. -Das  ungesund  gefundene 
Fleisch  wird  zerstört  oder  zu  technischen  Zwecken 
verwandt.  Im  letzten  Jahre  sind  in  Dublin  nicht  we- 
niger als  400000  Pfund  Fleisch  als  verdorben  oder 
krank  confiscirt  worden,  und  es  sind  verschiedene 
Personen,  weil  sie  solches  Fleiseh  feil  hielten,  zu  1-3 
Monaten  Gefängniss  und  1—20 Pfund  Strafe  verurtheilt 
worden.  — Erkrankungen  durch  den  Genuss  des  Flei- 
sches kranker  Thiere  hat  C.  mehrfach  beobachtet.  Es 
traten  Uebelkeit,  Erbrechen,  heftige  Diarrhoe,  Fieber, 
Prostration  der  Kräfte  ein,  und  das  Fleisch  zeigte  sich, 
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wo  Proben  desselben  noch  vorgelegt  werden  konnten, 
stets  in  Farbe,  Consistenz  oder  Geruch  von  dem  gesun- 
der Thiere  abweichend.  An  welchen  Krankheiten  die 
Thiere  gelitten  hatten,  war  nachträglich  meistens  nicht 
mehr  festzustellen.  Die  in  Irland  am  häufigsten  vor- 
kommende Thierkrankheit  ist  die  Lungenseucbe  des 
Rindviehs,  welche  seit  1841  enzootisch  ist.  Das  Fleisch 
der  daran  erkrankten  Thiere  ist  vielfach  absichtlich 
gegessen  und  aus  der  ganzen  Umgebung  von  Dublin 
in  die  Stadt  zum  Verkauf  eingeschmuggelt  worden. 
War  das  Thier  im  Beginn  der  Krankheit  getödtet,  so 
ist  das  Fleisch  von  dem  gesunden  Thiere  überhaupt 
nicht  zu  unterscheiden,  war  aber  die  Krankheit  schon 
weiter  entwickelt,  so  verändert  dasselbe  bald  sein 
Anfangs  unverdächtiges  Aussehen;  es  wird  schlaff, 
feucht,  aus  den  häutigen  Theilen  tritt  eine  eiweiss- 
artigo  Flüssigkeit,  die  Farbe,  die  Anfangs  sogar  unge- 
wöhnlich frisch  und  roth  erscheint,  wird  den  zweiten 
Tag  dunkler,  bräunlich  schattirt.  Betreffs  der  Folgen, 
die  der  Genuss  solchen  Fleisches  hat,  ist  bemerkens- 
werth,  dass  in  England  vor  dem  Auftreten  der  Lun- 
genseuche nur  selten,  unter  den  Todes-Ursachen  bei 
Menschen  die  phlegmonösen  Entzündungen  genannt 
wurden  (5  mal  bei  20000  Todesfällen  in  5 Jahren), 
in  den  10  Jahren  nach  ihrem  Auftreten  aber  auf  20000 
Todte  162  kommen,  die  an  Phlegmonen  zu  Grunde  ge- 
gangen waren.  Die  Milch  der  Kühe,  welche  an  Lun- 
genseuche leiden,  zeigt  eine  Vermehrung  der  festen 
Bestandtbeile  und  in  2 Fällen,  in  denen  die  Kühe 
wirklich  an  der  Krankheit  gestorben  waren,  fand  C. 
in  der  Milch  Bacterien  und  Vibrionen.  — Ein  kurzer 
Ueberblick,  denC.  über  die  anderen  Thierkrankheiten 
mit  Bezug  auf  die  Beschaffenheit  des  Fleisches  giebt, 
enthält  nichts  Wesentliches,  namentlich  scheint  er 
keine  Gelegenheit  gehabt  zu  haben,  über  Trichinen  Er- 
fahrungen zu  machen.  Von  einer  regelmässigen  mikro- 
skopischen Untersuchung  des  Schweinefleisches  wird 
nichts  erwähnt. 

Den  Genuss  des  Fleisches  von  Thieren,  die  an 
der  Rinderpest  erkrankt  sind,  erklärt  Boulby  (4a) 
für  durchaus  unbedenklich.  Nachdem  die  Rinderpest 
mit  Aufhebung  der  Belagerung  in  Paris  eingeschleppt 
war,  ist  das  Fleisch  fast  stets  gegessen  worden,  und 
man  hat  keine  üblen  Folgen  bemerkt,  die  Sterblichkeit 
ist  sogar  kleiner  geworden.  Die  Thiere  werden  übri- 
gens getödtet,  sowie  die  ersten  Krankheits  - Symptome 
sich  bemerkbar  machen  und  dann  ist  das  Fleisch  noch 
ganz  gesund.  Boulky  (4b)  verlangt  sogar,  dass  in 
den  nördlichen  Provinzen,  wo  dio  an  der  Rinderpest 
gestorbenen  oder  wegen  Krankheit  getödtcten  Thiere 
unbenutzt  verscharrt  werden,  diesem  Missbrauch  Ein- 
halt gethan  werde. 

Für  die  Gelatine  (Frbmy’s  Ossein)  treten  noch- 
mals Chbvrbuil  und  Güerard  auf,  und  empfehlen  sie 
als  werthvolles  Nahrungsmittel.  Chkvrkuil  (5)  fasst 
in  einigen  kurzen  Noten  seine  Ansichten  zusammen, 
ertheilt  dem  Auskochen  der  Knochen  mit  Wasser  (Ver- 
fahren von  Proust)  den  Vorzug  vor  der  Behandlung 
mit  Dampf  (nachn’ARCBx),  weil  bei  dem  erstoren  das 
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vorhandene  Ammoniak  ausgetrieben  werde,  und  tritt 
Cadkt  dk  Vaux  und  d’ärcrt  entgegen,  welche  die 
Fleischbouillon  ganz  verwerfen  und  ihr  die  Knochen- 
Bouillon  vorziehen. 

Gokrard  behandelt  die  ganze  Gelatine-Frage  sehr 
ausführlich  in  zwei  umfangreichen  Arbeiten.  Die  erste 
(7)  Arbeit:  „Beobachtungen  über  die  Gelatine  etc.“ 
enthält  nur  sehr  wenig  von  eigenen  Beobachtungen, 
einige  Fälle,  in  denen  während  der  Belagerung  ein- 
zelne Personen  oder  ganze  Familien  längere  Zeit  sich 
der  Gelatine- Präparate  zur  Ernährung  neben  anderen 
Nahrungsmitteln  bedient  hatten , und  sich  über  den 
Erfolg  sehr  zufriedengestellt  ausgesprochen  hatten.  — 
Der  wesentliche  Inhalt  der  Arbeit  ist  eine  historisch- 
kritische  Darstellung  der  Discussionen  über  den  Nähr- 
werth der  Gelatine,  welche  in  den  vierziger  Jahren  in 
Frankreich  stattfanden,  und  nun  in  neuester  Zeit  wie- 
der aufgenommen  wurden.  G.  beginnt  mit  den  Ar- 
beiten von  Dknis  Papin,  welcher  es  schon  1681  unter- 
nahm, in  dem  von  ihm  erfundenen  Topfe  die  Knochen 
weich  zu  kochen,  Hkrissant,  welcher  1758  die  Knochen 
durch  Säure  entkalkte,  und  Proust,  welcher  1791  schon 
Gelatine-Suppen,  feuchte  Gallerte  nnd  erhärtete  Gal- 
lerte aus  den  Knochen  darstellen  lehrte  und  als  Nah- 
rungsmittel anpries.  Seine  Bestrebungen  wurden  durch 
d’Arckt  fortgesetzt.  Er  bereitete  die  Gelatine  fabrik- 
massig,  und  empfahl  sie  der  Philanthropischen  Gesell- 
schaft zu  Paris  zur  Speisung  der  Armen.  Diese  ver- 
anlasste  die  medicinische  Facultät  zu  einem  Gutachten 
über  den  Nährwerth  der  Gelatine,  welches  von  Lkroux, 
DuBOis,PRi.LKTAN,DuMF.Rii.undVAuyuKMN  1814  erstat- 
tet wurde  und  sehr  günstig  lautete.  Man  fand,  dass  sich 
ein  grosser  Theil  des  zur  Bereitung  von  Bouillon  er- 
forderlichen Fleisches  durch  Gelatine  ersetzen  Hess, 
ohne  dass  die  Qualität  der  Suppe  litt,  und  fand  na- 
mentlich den  Vortheil  darin,  dass  immer  das  bei  der 
Bouillon- Bereitung  ersparte  Fleisch  als  Braten  viel 
besser  zu  verwerthen  war.  Mit  dieser  Anordnung  zeig- 
ten sich  die  Kranken,  so  wie  die  Beamten  des  Hospi- 
tals, bei  welchen  vorzugsweise  die  Gelatine  angewandt 
wurde,  sehr  zufrieden.  Dem  grossen  Bericht  der  Gela- 
tine-Commission, denMAOKKniK  für  die  Akademie  der 
Wissenschaften  erstattete,  machte  G.  den  doppelten 
Vorwurf,  dass  er  die  der  Gelatine  günstigen  Mitthei- 
lungen, welche  man  der  Commission  hatte  zugehen 
lassen,  unterdrückt  habe,  und  dass  die  Experimente 
an  Thieren  so  angestellt  seien , dass  sie  ganz  beweis- 
unkräftig wären.  Günstige  Erfahrungen  machten  mit 
der  Gelatine- Ernährung  Girahdin,  und  namentlich 
Arago,  welcher  sich  in  dem  Hospital  St.  Nicolas  zu 
Metz  von  ihrer  Brauchbarkeit  und  den  grossen  Vor- 
theilen ihrer  Anwendung  überzeugte,  und  trotz  der 
Arbeit  von  Magkndib  an  seiner  Ansicht  fcsthiclt.  — ' 
Auch  im  Hotcl-Dieu  wurde  längere  Zeit  die  Gelatine 
benutzt,  und,  nach  dem  Rapport  der  Aerzte  und  dem 
Berichte  von  Socbkiran,  mit  gutem  Erfolge.  Wenn 
trotzdem  überall  nach  und  nach  der  Gebrauch  der  Ge- 
latine wieder  anfgegeben  wurde,  so  schreibt  G.  dies 
dem  durch  den  Bericht  von  Magf.ndik  erzeugten  Vor- 
urthcil  zu,  und  dem  Umstande,  dass  die  Bereitung  der 


Suppen  nach  dem  n’ARCKr’scben  Verfahren  eine  sehr 
grosso  Achtsamkeit  und  Genauigkeit  erfordert.  - An 
dieser  liess  man  es  jedoch  bald  fehlen,  erhielt  dadurch 
schlechte  Suppen,  und  so  schlief  die  ganze  Sache  ein. 
Auch  der  Bericht,  den  Vrolik  im  Namen  einer  Com- 
mission des  Königl.  Instituts  der  Niederlande  über  die 
Gelatine  erstattete,  war  nicht  günstiger,  als  der  von 
Maokndik  ; namentlich  hatten  die  Fütterungsversuche 
dieselben  unbefriedigenden  Resultate  gegeben,  ob  die 
Gelatine  allein  oder  mit  anderen  Nahrungsmitteln  ge- 
reicht war.  Schliesslich  berichtete  noch  Bkkard  im 
Namen  einer  Commission  der  Akademie  der  Mcdicin. 
welche  zu  einem  Gutachten  aufgefordert  war,  durch- 
aus im  Sinne  von  Magkndie. 

Die  Versuche  von  Milnk  Edwards  und  Balzac 
fielen  günstiger  aus.  Auch  sic  fanden,  dass  die  Gela- 
tine ein  nicht  ausreichendes  Nahrungsmittel  ist,  da- 
gegen ergab  sich,  dass  bei  Fütterung  von  Hunden  mit 
Brod  und  Gelatine  die  letztere  einen  wesentlichen  An- 
theil  an  der  Ernährung  der  Thiere  nahm,  wenn  auch 
diese  Ernährung  keine  ausreichende  war.  Wurde  statt 
der  Gelatine  dagegen  Fleisch -Bouillon  mit  Brod  ge- 
reicht, so  war  die  Ernährung  eine  vollkommene,  d.  h. 
die  Thiere  waren  gesund  und  nahmen  an  Gewicht  zu. 
Zu  demselben  Ziele  kam  man  aber,  wenn  man  Brot 
und  Gelatine  fütterte,  und  zu  der  letzteren  nur  einige 
Löffel  voll  Fleischsuppe  hinzufügte.  Ausserdem  machte 
Edwards  noch  Versuche  mit  dem  Dynamometer  an 
Menschen,  und  prüfte  die  Steigerung  der  Kraftent- 
wicklung nach  Mahlzeiten  von  verschiedenen  Nahrungs- 
mitteln. Auch  die  Gelatine  wurde  hierbei  berücksichtigt, 
und  dieVcrsuche  bestätigten  E. ’s  Ansichten  über  ihren 
Näbrwerth.  Auf  diese  Versuche  von  M.  Edwards  und 
Balzac,  sowie  die  Erfahrungen  von  Arago  und  einige 
in  neuerer  Zeit  von  ihm  selbst  und  andern  Beobachtern 
gemachte  gestülzt,  empfiehlt  Gukrard  die  Gelatine 
in  passender  Mischung  mit  Gemüsen,  Gewürzen,  Brod, 
Fleisch  als  ein  werthvolles  Nahrungsmittel,  wenn  sie 
auch  an  sich  d.  h.  ausschliesslich  dargereicht,  ebenso 
wenig  wie  Kiweiss,  Fibrin,  Fette,  Stärkemehl  zur  Nah- 
rang genüge.  Den  Schluss  der  Arbeit  bildet  ein  Be- 
richt über  die  neueren  Vorschläge  und  Untersuchungen 
von  Frkmy  und  Paykn.  In  dem  zweiten  Aufsätze 
(8)  erörtert  G.  die  Rolle,  welche  die  Gelatine  in  der 
Ernährung  spielt  und  folgert  aus  Boussinuault’s  Ar- 
beiten, dass  die  Gelatine  nicht  nur  ein  plastisches 
Nahrungsmittel  ist,  sondern  auch  als  Respirationsrnit- 
tel  dem  Stärkemehl  und  Zucker  an  Werth  sehr  nahe 
steht.  Sie  ist  für  die  Erhaltung  des  Lebens  unent- 
behrlich, weil  aus  ihr  sich  wahrscheinlich  das  ganze 
Zellgewebe  des  Körpers  bildet.  Sie  ist  ein  sehr  bil- 
liges Nahrungsmittel  und  in  der  mannichfaltigsten 
Weise  im  Haushalt  zu  verwenden. 

Chkvallikr  hatte  eine  Speise  zu  begutachten, 
welche  in  Paris  während  der  Belagerung  von  ein  paar 
Weissgorbcrgesullen  feil  gehalten  wurde,  sehr  viel 
Beifall  fand,  aber  durch  ihre  Namen  „frischer 
Kalbskopf“  Befremden  erregte,  weil  frische  Kalbs- 
köpfo  damals  in  Paris  lange  nicht  mehr  existirten. 
Es  stellte  sich  heraus,  dass  die  Speise  nichts  als  eine 


SKRZF.CZKA,  SAMTÄT8-P0L1ZRI  UND  ZOONOSF.N. 


447 


Zabereitang  des  Felles  alter  EalbskÖpfe  war  and  dass 
man  jedes  nicht  gegorbte  Kalbsleder  in  derselben 
Weise  präpariren  könnte.  Ch.  fand  dieses  Leder 
sehr  wohlschmeckend  and  empfiehlt  folgende  Berei- 
tung: Es  wird  zuerst  entweder  durch  Kalk  oder  durch 
Einweichen  in  kaltes  "Wasser  and  nachheriges  Brühen 
von  den  Haaren  befreit,  dann  mit  "Wasser,  weissem 
Wein  oder  Essig  gekocht  und  mit  Salz,  Pfeffer  und 
Lorbeerblättern  gewürzt.  Man  kann  aus  dem  Felle 
mannich fache  Gerichte  darstellen  (9).] 

Die  Studie  über  das  Blut  von  Chf.vallirr  und 
Sohn  (10)  berührt  zwar  auch  den  Werth  des  Blutes 
als  Nahrungsmittel,  beschäftigt  sich  aber  vorzüglich 
mit  dem  Nachweis,  dass  das  Bl  ut  einen  ; ehr  guten 
Dungstoff  abgebe  und  prüft,  in  welcher  Weise  man 
es  am  Besten  sammle,  aufbewahre  und  transportire, 
ohne  dass  durch  die  Fäulniss  desselben  üble  Folgen 
herbeigeführt  würden.  Ch.  schlägt  vor,  das  Blut, 
statt  cs  durch  Erhitzen  zu  coaguliren  und  einzutrock- 
nen oder  mit  Kalk  zu  behandeln,  durch  Zusatz  von 
Salzsäure  in  eine  feste  Gallerte  zu  verwandeln.  In 
diesem  Zustande  kann  es  in  Fässern  weit  transportirt 
and  dann  mit  Torf,  Äsche,  Sägespähnen  gemischt  als 
Dünger  verwandt  werden. 

Payrn  (G)  fährt  in  seinen  Mittheilnngen  über  die 
Fette  des  Pferdekörpers  fort  und  hat  nament- 
lich den  Schmelzpunkt  der  den  verschiedenen  Körper- 
gegenden entnommenen  Fetttheile  ermittelt.  Beson- 
dere Schlüsse  für  die  Verwerthung  dieser  Fette  als 
Nahrungsmittel  werden  nicht  daraus  hergeleitet. 

Um  Talg  und  ähnliche  Fette  soweit  zu  reinigen 
und  von  Fettsäuren  zu  befreien,  dass  sie  zur  Berei- 
tung der  Speisen  benutzt  werden  können,  schlägt 
Boillot  (12)  vor,  dieselben  mit  Kalkwasscr  einige 
Stunden  zu  kochen.  Man  lässt  dann  erkalten,  absetzen 
und  befreit  das  Fett  durch  Pressen  in  leinenen  Beu- 
teln von  dem  Kalkwasser.  Es  kann  auch  noch  ein- 
mal mit  schwach  angesäuertem  Wasser  dnrchgekocht 
werden.  Dubrunfaut  (11)  empfiehlt  das  einfache 
Erhitzen  der  Fette  210—220",  wie  beim  gewöhn- 
lichen Braten.  Setzt  man  dann  etwas  Wasser  hinzu, 
so  trägt  der  sich  entwickelnde  Dampf  zur  Entfernung 
der  Fettsäure  bei.  Starkes  Kochen  mit  Wasser  (14)  führt 
zu  demselben  Zweck.  Beide  Verfahren  eignen  sich 
auch  zur  Reinigung  des  Rüböls  und  machen  dasselbe 
zu  einem  brauchbaren  Speisefett.  Würtz  und  Willm 
(13)  schlagen  vor,  durch  das  Rüböl  nur  einen  Strom 
von  Wasserdampf  von  116-120°  bindurchzuleiten. 
Werden  die  Fettsäuren  hierdurch  nicht  völlig  entfernt, 
so  kann  man  das  Oel  noch  mit  einer  schwachen  und 
heissen  Lösung  von  kohlensaurem  Natron  waschen,  je- 
doch macht  die  Entfernung  der  sich  bildenden  Seife- 
theilchen  Schwierigkeit. 

Eine  aus  BRCLARn,  Bouchardat,  Boulky, 
Wurtz  und  Gublkr  bestehende  Commission  der  Aca- 
demie  hat  sich  (15)  im  Aufträge  des  Ministern  mit 
der  Frage  beschäftigt,  wie  dem  in  Paris  drohenden 
Mangel  an  Milch  abgeholfen  werden  könne.  Sie 
kommt  zu  folgenden  Schl ussätzen:  In  Paris  waren 
mit  eingeschlossen  3000  Milchkühe,  welche  täglich 


20000  Liter  Milch  lieferten.  Diese  Menge  ist  nicht 
ausreichend  für  den  Bedarf  von  2 Mill.  Menschen. 
Am  meisten  bedürfen  ihrer  die  Säuglinge  und  Kran- 
ken, und  es  ist  die  Pflicht  des  Publikums,  diese  zu 
berücksichtigen,  doch  würde  es  nicht  ausführbar  sein, 
den  Verkauf  der  Milch  polizeilich  zu  überwachen  und 
dieselbe  ausschliesslich  den  Kindern  und  Kranken  zu- 
zuwenden. Es  bedarf  somit  der  Surrogate.  Den 
besten  Ersatz  giebt  eine  Emulsion  aus  Eiern  mit  Was- 
ser und  etwas  Zuckerzusatz,  ferner  wäre  das  rohe 
Fleisch  unter  Umständen  zu  verwerthen.  Da  es  auch 
an  Eiern  bald  mangeln  dürfte,  sind  Mehlsuppen  mit 
Wasser  oder  schwacher  Bouillon  bereitet,  schwach 
gesalzen  und  etwas  gezuckert  als  bester  Ersatz  für 
die  Milch  zu  empfehlen.  Bei  der  Discussion,  welche 
dem  von  Gublkr  erstatteten  Berichte  folgte,  empfiehlt 
Gükrin  zunächst,  so  lange  noch  Milch  vorhanden 
sei,  dieselbe  etwas  zu  verdünnen,  um  ihre  Menge  zu 
vermehren,  und  zieht  dies  den  Surrogaten  vor,  Dk- 
paul  hält  die  Ueberwacbung  des  Milchverkaufs  und 
Ueberweisung  sämmtlicher  Milch  an  Kinder  und 
Kranke  für  durchaus  durchführbar  und  protestirt  gegen 
die  Mehlsuppeu  zur  Ernährung  der  Säuglinge.  Der 
Bericht  der  Commission  wurde  angenommen. 

Dubrunfaut  (16)  giebt  eine  Anweisuug  zur  Her- 
stellung künstlicher  Milch,  welche  ihrer  chemi- 
schen Zusammensetzung  nach  der  Kuhmilch  völlig 
analog  ist,  Milckiigelchcn  bei  der  mikroskopischen 
Besichtigung  zeigt,  wohlschmeckend  ist  und  eine 
nützliche  Verwendung  der  Vorräthe  an  Fett,  sowie 
der  Gelatine  ermöglicht.  Man  löst  in  einem  halben 
Liter  Wasser  bei  50  -60"  40  -50  Gramm  Zucker,  20- 
30  Gramm  trocknes  Albumin,  1-2  Gramm  Natron 
und  bereitet  mitSO-GOGramui Olivenöl  eine  Emulsion. 
Statt  des  Eiweisses  kann  man  auch  Gelatine  nehmen. 
Diese  Emulsion  hat  das  Aussehen  von  fetter  Sahne, 
bei  doppelter  Wassermenge  von  guter  Milch.  Fua 
(17)  empfiehlt  statt  des  Olivenöls  flüssiges  Pferdefett 
zu  nehmen.  Gaudin  (19)  empfiehlt  die  Fette  und 
die  Gelatine,  welche  man  direct  durch  Auskochen  der 
Knochen  mit  Dampf  erhält,  zu  dieser  Milchbereitung 
zu  verwenden. 

Der  Behauptung  Dubrünfaüt’s,  dass  auch  die 
Milchkügelchen  der  gewöhnliehen  Milch  keine  Mem- 
bran besässen,  tritt  Sanson  (21)  entgegen  und  be- 
zweifelt, dass  das  Rüböl  so  assimilirt  werden  würde, 
wie  die  Butter  der  Milch. 

Um  Eier  monatelang  frisch  zu  erhalten,  genügt 
es  nach  Dubrunfaut  (20)  sie  in  Kalkmilch  zu  legen, 
man  muss  sie  jedoch  zuvor  prüfen,  ob  sie  schwimmen 
oder  nicht.  Die  welche  schwimmen,  halten  sich 
schlecht.  D.  fand,  dass  diejenigen  F/er,  welche  be- 
reits befruchtet  sind,  regel  mässig  im  Wasser  unterge- 
hen die  unbefruchteten  völlig  klaren  dagegen  im 
Wasser  schwimmen  und  schneller  verderben. 

Betreffs  desBrodes  macht  Gaultirr dr Claubry 
(23)  darauf  aufmerksam,  dass  die  Grösse  und  Form 
des  Brodes  sehr  in  Betracht  kommen,  wenn  man  in 
der  Lage  ist,  das  Material  möglichst  gut  verwerthen 
zu  wollen.  Die  kleinen  Luxusbrodo  brauchen  relativ 
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mehr  rohen  Teig,  als  grosse  gewöhnliche  Brode,  weil 
der  Gewichtsverlust  beim  Backen  bei  den  ersteren 
grösser  ist.  Schon  oft  hat  es  in  Paris  seit  1511  zu 
Zeiten  der  Noth  Polizeivorscbriften  gegeben,  welche 
die  Bereitung  der  Luxusbrode  untersagten  und  Form 
und  Grösse  der  Brode  festsetzten.  Mit  Bezugnahme 
auf  die  Experimente  von  Tillet  über  den  Gewichts- 
verlust, den  das  Brod  beim  Backen  erleidet,  und 
welchen  G.  schon  1839  bestätigte,  verlangt  er,  dass  zur 
Zeit  der  Belagerung  nur  kurze  Brode  von  2 Kgr.  ge- 
backen werden  sollen  und  empfiehlt  ausserdem  das 
Blut  der  Schlachtthierc,  entweder  ganz  oder  nur  den 
Faserstoff  desselben  beider  Teigbereitung  zu  benutzen 
und  es  als  „animalisirtcs  Brod“  zu  verkaufen. 

Schon  1843  hatte  man  bemerkt,  dass  das  Lieferungs- 
brod  der  Pariser  Garnison  verdarb,  und  dass  die  Ursache 
in  der  Entwickelung  eines  rothen  Schimmelpilzes  im 
Brode  zu  suchen  war,  welche  damals  von  Lbvrillb, 
Mirbkl  und  Paykn  den  Namen  Oldium  anrantiacum 
erhielt.  — Während  der  Belagerung  machte  sich  am 
Brode  diese  Schimmelbildung,  welche  seit  28  Jahren 
nicht  mehr  beobachtet  war,  wieder  bemerkbar  und 
Poooiale  (24)  erhielt  durch  den  Kriegsminister  den 
Auftrag,  die  Sache  zu  untersuchen.  Das  Brod  zeigte 
sich  oft  durch  und  durch  verdorben,  indem  alle 
Lücken  der  Krume  mit  einer  gelblichweissen  bis  gelb- 
rothen  Masse  erfüllt  waren,  welche  einen  ekel- 
erregenden Geruch  hatte.  Das  Mikroskop  zeigte 
Pilze,  bestehend  aus  grauweissen  schlauchartigen 
Fäden  mit  runden  gelblichen  Sporen,  die  sich  sehr 
schnell  durch  Einwirkung  der  Wärme  und  Feuchtig- 
keit mehrten  und  durch  Einwirkung  des  Lichtes  leb- 
hafter roth  färbten.  Ausser  diesem  Oi'dium  aurantia- 
cum  fand  Pougialk  noch  Vegetationen  von  Peni- 
cillinen glaucum  und  Ascophora  mucedo.  Er  ist 
der  Ansicht,  dass  die  Sporen  mit  anderem  Staube 
sich  schon  an  dem  Getreidekom  und  dann  im 
Mehl  finden  und  sich  im  Brode,  wenn  Feuchtigkeit 
und  Wärme  es  begünstigen,  entwickeln;  Besnou 
glaubt  dagegen,  dass  die  Sporen  erst  in  das  Brod  ge- 
langen, und  dass  sich  in  diesem  der  Pilz  entwickele, 
wenn  es  zu  feucht  oder  nicht  ganz  gar  gebacken  sei, 
selbst  wenn  das  Getreide  und  Mehl  völlig  rein  und 
von  bester  Qualität  waren.  — Die  Sporen  rufen  auf 
jedem  Brode,  wenn  sie  auf  dasselbe  ausgesäet  werden, 
die  betreffende  Schimmelbildung  hervor,  sobald  nur 
die  nöthige  Feuchtigkeit  und  Wärme  vorhanden  ist. 
Paykn  ist  der  Ansicht,  dass  die  Sporen  hauptsächlich 
an  der  Oberfläche  und  in  der  Rindenschicht  der  Kör- 
ner sitzen,  und  also  beim  Beuteln  des  Mehles  ent- 
fernt werden.  Es  ist  daher  nicht  gut,  die  Oberfläche 
der  Brode,  wie  oft  geschieht,  mit  der  Kleie  zu  bo- 
streuen. Ausserdem  ist  zu  empfehlen,  dass  nur  gutes, 
gebeuteltes  Mehl  verwandt,  der  Teig  fest,  nicht  zu 
nass  gemacht,  gut  gesalzen,  gut  ausgebacken  wird, 
dass  man  Korn,  Mehl  und  Brod  an  trockenen  luftigen 
Orten  aufbewahrt  und  das  Brod  erst  vertheilt,  nach- 
dem es  abgekühlt  ist. 

Ueble  Folgen  sind  von  dem  Genüsse  dieses  ver- 
dorbenen Brodes  nicht  beobachtet,  weil  cs  so  ab- 


schreckend aussieht  und  riecht,  dass  es  von  Niemand 
gegessen  wird.  Jedenfalls  darf  es  nicht  genossen 
werden  und  würde  auch  an  Nährkraft  zweifellos  ein- 
gebüsst  haben.  Decaisnr  (27)  verlangt,  dass  kein 
Brod,  dass  auch  nur  die  geringsten  Spuren  von  Oldium 
aurantiacum  enthält,  gegessen  werden  dürfe,  indem 
er  sich  dabei  auf  die  Resultate  seiner  Fütterungsver- 
suche an  Katzen  uud  Kaninchen  bezieht,  ohne  jedoch 
dieselben  mitzutheiien. 

Gaultirr  de  Claubry  (26)  hat  schon  1831  im 
Brode,  welches  zu  Chartres  den  Soldaten  geliefert 
wurde,  den  rothen  Pilz  gefunden,  aber  ihn  für  Uredo 
rubigo  gehalten.  Dann  hat  er  auch  vor  der  Com- 
mission, die  sich  damit  später  befasste,  1842  das  Brod 
zu  Paris  untersucht,  zahlreiche  Versuche  über  die  Art 
der  Entwickelung  des  Pilzes  angestellt  und  1843  in 
den  Annales  d'hyg.  publ.  (T.  XXIX.  p.347.)  veröffent- 
licht. Er  war  damals  schon  zu  denselben  Resultaten 
gekommen,  wie  jetzt  Poogialk,  jedoch  ging  aus  seinen 
Versuchen  zweifellos  hervor,  dass  die  Sporen  schon 
am  Getreidekorn  haften  und  so  in  das  Mehl  und  später 
in  das  Brod  gelangen. 

Die  ausführliche  Abhandlung  von  Chf.yallikr 
über  die  Chokolade  (28)  schildert  erst  historisch, 
wie  die  Spanier  dieses  Nahrungs-  und  Genussmittel 
aus  Mexico  importirten,  und  wie  sich  sein  Consum 
seit  1748  schnell  verbreitete  und  steigerte.  Dann 
wird  in  eingehendster  Weise  die  Fabrikation  der 
Chokolade  geschildert:  die  verschiedenen  Sorten  des 
Cacao  werden  aufgezählt,  ihrer  Güte  nach  critisirt, 
die  dreimalige  Sichtung  der  Bohnen  durch  Maschinen 
und  Handarbeit  vor  und  nach  dem  Rösten  und  Aus- 
hülsen, die  Zerkleinerung  und  Mischung  mit  Zucker 
und  Gewürzen;  Verpackung  und  Aufbewahrung  wer- 
den beschrieben.  - Die  Analysen  von  Lampadics, 
Boüssingault,  Payen  und  Mitscherlich  geben  über 
die  Zusammensetzung  der  Cacaobohnen  Auskunft.  Sie 
enthalten  48-53  pCt.  an  Fett,  und,  worauf  besonders 
Gewicht  zu  legen,  13-21  pCt.  an  Albumin.  Wichtig 
ist  wegen  Beurtheilung  der  Verfälschungen,  dass  auch 
10-18  pCt.  Amylum  in  den  Bohnen  Vorkommen.  — 
Ch.  tritt  Rabuteau  und  de  Parvili.e  gegenüber, 
welche  der  Chokolade  gleich  dem  Kaffee  nur  einen  den 
Stoffumsatz  beschränkenden  Einfluss  auf  die  Ernährung 
zuschreiben,  dem  Urthcil  von  Boussingault,  Paten 
und  Dumas  bei,  welche  dem  Cacao  nnd  seinen  Präpa- 
raten einen  wirklichen  directenund  zwar  hohen  Nähr- 
werth zuerkennen.  — Die  französische  Pharmacopoe 
enthält  2 Chokoladen-Recepte ; die  sogenannte  Ge- 
sundheits-Chokolade  besteht  nur  aus  Cacao,  Zucker 
und  Zimmot,  der  zweiten  Sorte  ist  noch  Vanille  zu- 
gesetzt. Ausserdem  theilt  Ch.  noch  6 andere  Recepte 
beliebter  Chokoladen  mit,  bemerkt  aber,  dass  in 
grossen  Handlungen  bis  18  verschiedene  Sorten  feil 
gehalton  werden.  Hierzu  kommen  die  Chokoladen, 
welchen  man  besondere  - zum  Theil  medicamentöse 
- Zusätze  gemacht  hat  und  die  durch  ihre  Namen 
andeuten,  dass  sio  keine  reinen  Chokoladen  sind,  z.  B. 
die  analeptische  Chokolade  (enthielt  Sago,  Arrow-root, 
Salep),  Gluton- Chokolade,  ferner  Chinin-,  Hopfen-, 
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Quassia-,  Magnesia-  etc.  Chokolade,  weisse  Chokolade 
ausZacker,  Cacao-Butter  und  Stärkemehl  etc.  — Neben 
der  Chokolade  giebt  es  noch  zahlreiche  andere  ähn- 
liche Präparate,  in  welchen  die  Cacaobohne  den 
Hanptbestandthell  bildet  Hierher  gehören  das  Dic- 
tomia,  Kaiffa,  Rahacont  der  Araber  (mit  Cacao,  Salep, 
Kartoffelstärke,  süssen  Mandeln,  Reismehl,  Zucker 
und  Vanille),  Palamoud,  Vakaka  der  Indier  n.  A., 
zu  wolchen  allen  die  Recepte  mitgetheilt  werden.  - 
Die  Cacao-Schalen  finden  noch  besondere  Verwen- 
dung. Ein  Extract  derselben,  durch  Abdampfen  einer 
Decoctes  erhalten,  wird  als  Thäobromade  oder  Theo- 
bromine verkauft,  und  giebt  mit  Milch  und  Zucker 
ein  gutes  Kaffee-  oder  Thce-Surrogat.  — Als  ver- 
fälschte müssen  alle  Chokoladen  angesehen  werden, 
welche  etwas  Anderes  als  Cacao,  Zucker  und  Gewürze 
enthalten,  wenn  sie  nicht  durch  einen  besonderen 
Namen  resp.  durch  eine  Inschrift  auf  der  Tafel 
deutlich  zu  erkennen  geben,  dass  sie  noch  andere  - 
und  welche  Stoffe  sie  ausserdem  enthalten.  Die 
gewöhnlichste  Verfälschung  ist  die  mit  verschie- 
denen Amylaceen.  Der  Nachweis  geschieht,  theils 
durch  mikroskopische  Untersuchung  der  Chokolade 
— am  besten  nachdem  sie  vorher  mit  Aether  und 
kaltem  Wasser  behandelt  worden  — wobei  man  an- 
dererseits an  der  Zahl  und  Menge  der  Stärkemchl- 
körner  den  Zusatz  erkennen  könne,  dann  aber  daran, 
dass  die  in  der  Cacaobohne  naturgemäss  enthaltenen 
Amylumkörner  kleiner  im  Durchmesser  sind, 

als  die  Körner  der  Getreide-  oder  Kartoffelstärke,  und 
noch  mehr  in  Grösse  und  Form  von  anderen  Stärke- 
arten  differiren.  Ein  Vergleich  mit  reinem  Cacao  ist 
stets  zu  empfehlen.  — Bei  der  chemischen  Unter- 
suchung giebt  die  Jodreaction  einen  guten  Anhalt. 
Reine  Chocolade  giebt  abgekocht  bei  Zusatz  von  Jod- 
tinctur  eine  gelbgrünliche  Farbe,  die  mit  Stärke  ver- 
setzte eine  mehr  oder  weniger  intensiv  blaue.  - Nach 
Briois  wird  die  Chocolade  gepulvert,  erst  mit  Aether 
entfettet,  dann  mit  Alkohol  der  Zucker  ausgezogen, 
der  mit  Alkohol  ausgewaschene  Rückstand  mit  destil- 
lirtem  Wasser  von  100  Grad  extrahirt.  In  der  wässe- 
rigen Lösung  hat  man  das  Stärkemehl  mit  Beimischung 
von  etwas  Farbstoff,  der  erst  durch  Kohle  entfernt 
werden  soll,  worauf  dann  das  Amylnm  mit  Alkohol 
niedergeschlagen,  getrocknet  und  gewogen  wird. 

Seltener  wird  gedörrtes  Mehl  und  Dextrin  zur 
Chocolade  gesetzt,  und  es  müsste  dies  als  Fälschung 
betrachtet  worden,  wenn  die  Chocolade  nicht  als 
chocolat  dextrine  verkauft  würde.  Verfälschungen 
mit  dem  Mehl  der  Liguminosen,  mit  Reis,  gerösteten 
Mandeln,  Cacaoschalen  sind  durch  Geschmack  und 
mikroskopische  Untersuchung  zu  entdecken,  der  Ersatz 
der  Vanille  durch  Storax,  Perubalsam  u.  dgl.  durch 
den  Geruch,  der  Zusatz  von  Ockererde  und  Eisenoxyd 
durch  Anrühren  mit  Wasser  und  Abschlemmen,  wo- 
bei sich  diese  Stoffe  zu  Boden  senken.  Wegen  des 
Eisens  ist  zu  bemerken,  dass  dasselbe  sich  zufällig 
der  Chokolade  boimischen  kann,  wenn  die  Walzen 
zum  Zerquetschen  der  Cacaobohnen  aus  Eisen,  statt, 
wie  in  den  besseren  Fabriken,  aus  Granit  gemacht 


sind.  Jene  Stoffe  werden  zngesetzt,  nm  der  Choco- 
lade eine  Farbe  zu  geben,  wie  sie  sie  sonst  nur  durch 
die  feinsten  Cacaosorten  erhält,  und  zugleich  sie 
schwerer  zu  machen.  Zu  ähnlichen  Zwecken  hatte  in 
einem  Falle  (bereits  1835)  ein  Fabrikant  Minium  und 
Zinnober  zugesetzt.  — Eine  andere  Fälschung  be- 
steht darin,  dem  Cacao  sein  eigenthümliches  Fett  zu 
entziehen  und  dann  der  Chocolade  als  Ersatz  irgend 
welche  Thierfette  zuzusetzen.  Zieht  man  das  Fett 
aus  der  Chocolade  mit  Aether  aus  und  verdunstet 
diesen,  so  kann  man  die  Natur  des  Fettes  an  seinem 
Sckmelzpunkt  erkennen.  Cacao-Butter  schmilzt  bei 
24  — 25°,  Hammeltalg  bei 36°,  Rindertalg  bei30°  etc.; 
Cacao-Butter  mit  anderem  Fett  gemischt  braucht  je- 
denfalls auch  mehr  als  25°.  — Den  Schluss  bilden 
einige  Bemerkungen  über  spontane  Veränderungen 
der  Chocolade  ohne  hygieinisches  Interesse. 

Monier  (29)  giebt  eine  nach  eignen  Untersuchungen 
aufgestellte  Tabelle  über  die  Zusammensetzung 
der  verschiedenen  Biere,  die  in  Paris  ge- 
trunken werden  nach  Alkohol-,  Zucker-,  Salz-,  Dextrin- 
und  Eiweissgehalt.  Die  Bitterbiere  aus  dem  nörd- 
lichen Frankreich  stehen  hienach  dem  englischen  Ale 
am  nächsten,  nur  dass  sie  viel  ärmer  an  Alkohol  sind. 
Die  deutschen  Biere  und  das  in  Paris  gebrauete  sog. 
Strassburger  Bier  nähern  sich  im  Alkoholreichthume 
dem  Ale,  enthalten  aber  viel  mehr  Zucker,  Dextrin 
und  Albumin,  etwas  weniger  an  Salzen. 

Der  Schluss  der  Discussion  über  die  „Vinage“ 
in  der  Pariser  Akademie  der  Medicin  (30)  enthält  ausser 
einem  kurzen  Vortrage  von  Bouchardat  und  einem  von 
Fauvel,  welche  neue  Gesichtspunkte  nicht  eröffnen, 
nur  die  Redaction  des  definitiven  Gutachtens  der  Aka- 
demie, welches  wir,  wie  den  ganzen  Gang  der  Ver- 
handlungen, bereits  im  vorjährigen  Berichte  mitge- 
theilt haben. 

An  diese  Discussion  schloss  sich  dann  eine  andere 
nicht  weniger  eingehende  über  den  Alkobolis- 
mus  (31),  welche  zunächst  angeregt  wurde  durch 
einen  Vortrag  von  Vkrneuil  über  den  Einfluss  des 
chronischen  Alkoholismus  auf  den  Verlauf  und  die 
Prognose  chirurgischer  Fälle.  Er  legt  die  mannich- 
fachen  Ernährungsstörungen  verschiedener  Organe 
(Magen,  Leber,  Nieren,  Gehirn)  in  Folge  der  chroni- 
schen Alkoholvergiftung  dar  und  zeigt  mit  Bezug  auf 
seine  klinischen  Beobachtungen,  wie  eine  derartige 
untergrabene  Constitution  einen  schlechten  Einfluss 
auf  die  Heilung  von  Verletzungen  ausübt  und  häufig, 
selbst  bei  anscheinend  robusten  Naturen,  einen  der 
Bedeutung  der  Verletzung  nach  nicht  zu  erwartenden 
schnellen  Tod  unter  adynamischen  Erscheinungen  zur 
Folge  hat.  Bei  der  Discussion  über  diesen  Vortrag 
welche  eigentlich  mehr  das  chirurgische  Gebiet  als  das 
der  öff.  Gesundheitspflege  berührt,  stimmen  fast  alle 
Redner  in  der  Hauptsache  den  Ansichten  Verneuil’s 
bei  und  weichen  nur  in  der  Erklärung  d6r  Facta  hie 
nnd  da  von  ihm  ab.  Gossklin  characterisirt  den  Zu- 
stand der  chronischen  Alkoholisten  als  eine  Art  vor-  ^ 
zeitiger  Greisenhaftigkeit,  Decrepidität;  Richkt  sieht 
in  der  chronischen  Gastritis  und  der  dadurch  beding- 
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ten  Mangelhaftigkeit  der  Ernährung  den  wesentlichsten 
Punkt,  nebenher  Gewicht  legend  auf  die  Steatose  der 
Leber  und  Nieren  und  die  Scleroso  des  Gehirns  und 
seiner  Häute.  Gelegentlich  wird  über  das  Wesen  des 
Delirium  tremens  verhandelt.  - Auf  das  Gebiet  der 
öffentlichen  Gesundheitspflege  gelangt  die  Discussion 
erst  mit  zwei  Anträgen  von  Vp.rnkcil.  Er  verlangt, 
dass  die  Akademie  eine  populäre  Belehrung  über  die 
Wirkungen  und  Gefahren  des  Alkoholismus  ausarbei- 
ten lasse,  damit  diese  in  Werkstätten,  Gefängnissen, 
Hospitälern,  Volksbibliotheken  in  einer  grossen  Zahl 
von  Exemplaren  verbreitet  werde  und  zweitens,  dass 
die  Akademie  in  einer  Petition  an  den  gesetzgebenden 
Körper  ernstlich  Gesetze  gegen  die  Trunksucht  for- 
dern sollte.  Diesen  Anträgen  wurde  beigestimmt  und 
in  Folge  desselben  reichte  Bkroeron  (32  und  37)  eine 
„Belehrung  über  die  Gefahren,  welche  der  Missbrauch 
alkoholischer  Getränke  nach  sich  zieht“,  der  Akademie 
ein.  Ihm  folgte  Jolly  (33)  mit  einer  Abhandlung  über 
den  Absynth  und  den  Tabak,  Roussbl(34  und  38)  mit 
einem  Gesetzentwurf  zur  Beschränkung  der  öffentlichen 
Trunkenheit,  JBANRRL(36)mit  einer  Denkschrift  über 
die  Beschränkung  der  Trunksucht  in  der  Armee  und 
Lonikr  (36)  mit  einer  anderen  über  die  Rolle,  welche 
die  alkoholischen  Getränke  bei  der  Vermehrung  der 
Geisteskrankheiten  spielen.  Ueber  sämmtlicbe  Arbei- 
ten berichtet  Bkrgrron  im  Namen  der  zur  Untersu- 
chung des  Alkoholismus  eingesetzten  Commission  (36). 

Die  BKRüKRON’sche  „Belehrung“,  welche  nach 
dem  richtigen  Urtheil  von  Marotte  (35)  etwas  zu 
akademisch  gehalten  ist  und  nicht  genug  im  Auge  be- 
hält, auf  wen  sie  eigentlich  berechnet  ist,  giebt  einen 
historischen  Ueberblick  über  die  Verbreitung  des  Al- 
koholmissbrauchs und  schildert  dann,  wie  durch  den- 
selben die  einzelnen  Organe  krankhaft  verändert  wer- 
den, ohne  hierbei  Neues  vorzubringen,  ferner  wie  der 
Körper  seine  Resistenz-Kraft  gegen  alle  Schädlichkei- 
ten einhüsst,  innern  und  äusseren  Krankheiten  und 
Verletzungen  leichter  unterliegt  und  wie  sogar  die 
Kinder  der  Alcoholisten  an  angeborner  Scropbulose, 
Phthisis,  Rhachilis  hinsiechen,  oder  mit  Epilepsie  und 
andern  Krampfloidcn  behaftet  sind.  — Dem  Bier  und 
Cider  wird  ein  nachtheiliger  Einfluss  nicht  zu  geschrieben, 
dem  Wein  nur,  wenn  er  Morgens  auf  nüchternen  Magen 
oder  zwischen  den  Mahlzeiten  genossen  wird,  während 
natürlich  der  Branntwein,  dioLiqueure  und  namentlich 
der  Absynth  als  die  vorzugsweise  gefährlichen  Alcoholica 
besonders  berücksichtigt  werden.  Der  Traubenbrannt- 
wein wird  für  weniger  nachtheilig  gehalten,  als  die 
Getreide-,  Kartoffel-,  Runkelrüben-Branntweino,  die 
überall  in  Massen  producirt  und  zu  billigen  Preisen 
verkauft  werden  können.  Den  Schluss  der  Belehrung 
bildet  eine  warme  Anrede  und  Ermahnung  an  Diejeni- 
gen namentlich,  welche  sich  ohne  schon  erklärte  Säufer 
zu  sein,  an  den  Genuss  der  Alcoholica  gewöhnt  haben. 

Der  Aufsatz  von  Jolly  (33)  über  Absynth  und 
Tabak  zeichnet  sich  mehr  durch  Eifer  und  Feuer  der 
Beredsamkeit  als  durch  wissenschaftliche  Grundlagen 
aus.  Dem  Tabak  wirft  er  vor,  dass  sein  allgemei- 
ner Gebrauch  das  Menschengeschlecht  ruinire,  die 


ganze  Race  physisch  und  moralisch  herunterbringe, 
und  dass  er  vor  Allem  die  Ursache  für  den  Genuss 
der  Spirituosen  nnd  Getränke  sei.  Beide  zusammen 
werden  als  die  Quelle  körperlichen  Siechthums  und 
moralischer  Verkommenheit  der  Menschen  geschildert, 
die  sich  ihrem  Genuss  hingeben,  und  es  wird  dabei 
besonders  auf  die  Haltung  der  französischen  Armee 
im  letzten  Kriege  hingewiesen.  Er  verlangt  Asyle 
für  Trunksüchtige  zu  gründen,  welche  die  Hospitäler 
für  Paralytiker  unnütz  machen  würden,  Reglementi- 
rung  des  Verkaufs  alkoholischer  Getränke  und  des 
Tabaks,  doppelte  und  dreifache  Besteuerung  beider, 
wodurch  der  Verbrauch  beschränkt  und  die  Staats- 
einnahmen gesteigert  würden,  Verbot  des  Rauchens 
an  öffentlichen  Orten  und  schliesslich  für  solche,  die 
trotzdem  dem  Laster  des  Rauchens  ergeben  blieben, 
Herstellung  nicotinfreien  Tabaks  oder  Gebrauch  des 
orientalischen,  russischen,  ungarischen  Tabaks,  welche 
weniger  Nicotin  enthalten,  als  die  amerikanischen  und 
inländischen. 

Roüsskl  (38)  berüksichtigt  in  seinem  Strafgesetz- 
Entwurf  nur  dieCivil-Bevölkcrung.  Oeffentliche  Trun- 
kenheit soll  zunächst  sofortige  Arretirung  und  dann 
eine  Geldstrafe,  welche  sich  in  Wiederholungsfällen 
steigert,  zur  Folge  haben.  Der  dritte  Rückfall  soll 
ausserdem  mitGefängniss  bestraft  werden  und  weitere 
Rückfälle  noch  dazu  mit  Entziehung  des  Wahlrechts 
auf  längere  Zeit.  Die  Strafen  für  die  im  Rausche  be- 
gangenen Vergehen  oder  Verbrechen  kommen  zu  den 
Strafen  der  Trunkenheit  noch  besonders  hinzu,  schlies- 
sen  die  letzteren  nicht  mit  ein.  — Jeder,  der  wegen 
eines  nicht  im  Rausche  begangenen  Vergehens  oder 
Verbrechens  verurtheilt  wird,  wird  ausserdem  wie  ein 
rückfälliger  Säufer  bestraft,  wenn  sich  aus  der  Ver- 
handlung ergiebt,  dass  er  dem  Trünke  ergehen  ist. 
Entsteht  bei  irgend  einem  Criminalproccss  der  Ver- 
dacht, dass  der  Thäter  unter  dem  ausgesprochenen 
Einfluss  des  chronischen  Alcoholismus  steht,  so  kann 
der  Thäter  nach  vorangegangencr  Begutachtung  sei- 
nes Zustandes  durch  einen  Gerichtsarzt,  mit  dem  In- 
terdict  belegt  werden.  — Auch  alle  diejenigen,  welche 
alcoholische  Getränke  feil  halten,  werden  mit  sich 
steigernden  Strafen  belegt,  wenn  sie  Betrunkenen  den 
Eintritt  in  ihr  Local  gestatten,  betrunkenen  Gästen 
Getränke  verabfolgen,  die  Betrunkenen  nicht  über- 
wachen und  sicher  in  ihre  Wohnung  oder  auf  die  Po- 
lizeiwache befördern.  Anfangs  treten  Geldstrafen 
ein,  dann  Gefängniss,  endlich  Schliessung  des  Ge- 
schäftes. — Wenn  ein  Betrunkener  in  einer  Schenke, 
einem  Kaffeehause  u.dgl.  ein  Verbrechen  oder  Verge- 
hen ausübt,  sind  derWirth  und  die  anwesenden  Gäste, 
welche  den  Thäter  zum  Trinken  anreizten,  civilrecht- 
lich  haftbar  für  den  Schaden,  den  derselbe  ange- 
richtet hat. 

Der  Text  dieses  Gesetzes  soll  nicht  nur  in  den 
Mairien,  sondern  auch  in  allen  Kaffeehäusern,  Herber- 
gen etc.  angeheftet  werden.  Was  die  Zurechnung 
der  im  Rausche  begangenen  Verbrechen  und  Vergehen 
betrifft,  so  wird  allerdings  die  vollständige  Betrunken- 
heit die  Zurechnung  aufheben  müssen,  jedoch  nur  so, 
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dass  der  Tbäter  statt  der  Strafe  des  Verbrechens  die 
des  Versuchs  zuertheilt  erhält  (?!  Ref.).  Frei  ausgehen 
soll  nur  ein  Geisteskranker,  wenn  er  im  Rausche  han- 
delte (!Ref.)  und  Jemand,  der  noch  unerfahren  durch 
andere  in  den  Zustand  der  Trunkenheit  versetzt  wor- 
den ist.  Handelt  es  sieb  nicht  um  ein  in  einfachem 
Rausche  begangenes  Verbrechen,  sondern  befand  sich 
der  Thäter  ausserdem  bereits  im  Zustande  des  chroni- 
schen Alkoholismus,  so  dass  Delirium  tremens,  Hal- 
lucinationen  u.  dgl.  bei  der  Ausführung  mit  im 
Spiele  sein  konnten,  so  soll  hierin  allerdings  ein  mil- 
dernder Umstand  gesehen,  vielleicht  gänzliche  Unzu- 
rechnungsfähigkeit anerkannt  werden,  doch  muss  der 
Thäter,  wenn  nicht  eine  wirkliche  Geistesstörung  die 
Aufnahme  in  ein  Irrenhaus  gestattet,  unter  Curatel  ge- 
stellt werden.  - Brrohron  und  die  Commission  stim- 
men diesen  Vorschlägen  bei.  Sie  erkennen  dem 
Staate  das  Recht  und  die  Pflicht  zu  einer  solchen  Ge- 
setzgebung zu  und  halten  den  Einwand,  dass  nur  dio 
öffentliche  Trunkenheit  bestraft  werde,  die  heimliche 
unbeachtet  bloibe  und  desshalb  zunehmen  werde,  für 
unbegründet.  — Es  giebt  nur  wenige  heimliche  Trin- 
ker, und  der  Arbeiter  namentlich  wird  sich  allein  zu 
Hause  oder  im  Kreise  der  Familie  kaum  häufig  betrin- 
ken, da  gerade  das  Zusammensein  mit  andern  in  den 
Gasthäusern  die  gewöhnlichste  Veranlassung  abgebe.  — 
Die  Commission  schlägt  noch  vor,  dass  jeder  Trunken- 
bold, der  vor  Gericht  käme,  sei  es  wegen  öffentlicher 
Trunkenheit,  oder  wegen  eines  Verbrechens  oder  Ver- 
gehens, mag  dasselbe  im  Rausche  begangen  sein  oder 
nicht,  in  eine  besondere  Anstalt  - ungefähr  nach  Art 
der  amerikanischen  Alyso  — gebracht  werde,  wo  er 
als  (gezwungener?  Ref.)  Pensionair  oder  Gefangener,  je 
nach  der  Schwere  der  That,  unter  ärztlicher  Leitung 
einer  moralischen  Behandlung  unterworfen  werden 
müsste.  Nach  seiner  Entlassung  müssten  ihn  die 
Mässigkeits- Gesellschaften  unter  ihrer  Aufsicht  und  in 
ihren  Schutz  nehmen.  - Die  Gesetzesvorschläge  von 
Jkannkl,  beziehen  sich  speciell  auf  die  Armee.  Jkan- 
s kl  entwirft  ein  Bild  von  dem  Grade  und  der  Ver- 
breitung der  Trunksucht  in  der  französischen  Armee 
und  von  dem  Einfluss,  den  dieselbe  auf  den  Verlauf 
des  letzten  Krieges  ausgeübt  haben,  welches  Brrqkron 
als  übertrieben  bezeichnet.  Was  den  Ahsynthis- 
mus  betrifft,  der  so  leicht  zu  Epilepsie  und  psychi- 
schen Störungen  führt,  so  hat  denselben  allerdings  die 
afrikanische  Armee  nach  Frankreich  hinübergebracht 
und  ihn  hier  verbreitet,  aber  selbst  in  Afrika  seien 
nicht  die  gewöhnlichen  Soldaten,  sondern  fast  nur  die 
Offiziere  dem  Absynthgenuss  ergeben  und  ausserdem 
werde  Vieles  auf  Rechnung  des  Absynth  geschrieben, 
was  Schuld  des  Klimas,  der  Aufregungen  und  Stra- 
pazen des  Krieges  sei.  Im  Kriege  von  1870-71  träfe 
den  Liberalismus  der  Einwohner  dio  wesentlichste 
Schuld,  welche  den  neu  eingezogenen  Rekruten  zu  viel 
zu  trinken  angeboten  hätten  (!).  Trotzdem  aber  tritt  die 
Commission  den  Ausführungen  Jkakkel’s  vollständig 
bei.  Dieser  weist  nach,  dass  das  bisherige  Militair- 
Strafgesetz  den  Rausch  an  sich  sehr  milde  bcurtbeilt, 


ihn  als  Milderungs-Grund  für  dio  von  ihm  veranlass- 
ten  Dienstvergehen  anerkennt  und  der  Trunkenheit 
der  Unterofficiere  nnd  Officiero  überhaupt  keine  Er- 
wähnung thut.  — Er  will , dass  Officiere  bei  dem 
ersten  Fallo  öffentlicher  Trunkenheit  mit  einer  stren- 
gen Rüge  bestraft  werden ; doch  soll  sich  die  Strafe 
steigern  und  mehrfacher  Rückfall  soll  schliesslich  Ent- 
lassung oder,  wenn  der  Officier  seiner  Dienstpflicht 
noch  nicht  völlig  genügt  hatte,  für  die  noch  übrige 
Zeit  derselben  Degradation  zum  Gemeinen  zur  Folge 
haben.  Die  Strafen  für  dio  Unterofficiere  sollen  zu- 
nächst in  Geldbussen  bestehen,  deren  Höhe  im  Wieder- 
holungsfälle steigt,  dann  Degradation,  zeitweises  Ver- 
bot, den  Degen  zu  tragen,  Einstellung  in  Straf-  und 
Arbeitscompagnieen,  Verlängerung  der  Dienstzeit.  Als 
Milderungs-Grund  soll  die  Trunkenheit  bei  Ausübung 
von  Verbrechen  oder  Vergehen  vor  dem  Militair- Ge- 
richt nie  anerkannt  werden. 

Lumrr  hat  nach  Bkroeron’s  Bericht  sich  die 
Aufgabe  gestellt,  das  Verhältniss  klar  zu  legen,  wel- 
ches in  den  einzelnen  Districten  Frankreichs  zwi- 
schen der  Vermehrung  der  Zahl  der  Geisteskrank- 
heiten, als  deren  Ursache  Alcoholismns  sich  er- 
kennen lässt,  und  der  Zunahme  des  Consums  von  Al- 
kohol besteht 

Seine  Statistik  bezieht  sich  auf  9 Departements  des 
Nord-Ostens  und  drei  des  Ostens  von  Frankreich  und 
auf  die  Zeit  von  1849—  G9.  Im  Departement  der  Sarthe 
hat  sich  in  diesen  20  Jahren  der  Consuro  an  Wein 
verdoppelt,  der  an  Alkohol  aber  vervierfacht,  während 
die  Zahl  der  Geistesstörungen  auf  Basis  des  Alkoholis- 
mus sich  von  5 auf  15  pCt  erhöht  hat.  (Es  geht  nicht 
hefvor,  worauf  sich  das  Procent- Verhältniss  bezieht, 
wahrscheinlich  auch  dio  Zahl  der  Geisteskranken,  die 
überhaupt  zur  Aufnahme  in  Anstalten  kamen.  Ref.) 
ln  Mayenne  und  Finistere,  wo  weder  Wein  gebaut,  noch 
Alkohol  fabricirt  wird,  hat  der  Weinverbrauch  nicht  zu- 
genommen, dagegen  kamen  1847  auf  den  Kopf  der 
Eiwohner  im  ersteren  Departement  2,29  Liter,  1869  aber 
4,85  Liter.  Die  Zahl  der  alkobolistischen  Geistesstörungen 
betrug  1856 — 58  nur  3,54  pCt.,  1868 — 70  aber  27  pCt. 
bei  beiden  Geschlechtern  zusammen,  41  pCt  bei  den 
Männern.  Auch  in  Finistere  hat  sich  der  Alkoholver- 
brauch  verdoppelt,  und  in  dem  Asyl  zu  Moriaix,  welches 
nur  Weiber  aufnimmt,  steigerte  sich  die  Zahl  der  alko- 
holistischen  Geistesstörungen  von  2 pCt.  in  den  Jahren 
1857 — 59,  auf  12,50  pGt.  in  den  Jahren  1867 — 69. 
In  dem  Männer- Asyl  zu  Quimper  steigerten  sich  diese 
Fälle  von  28  pCt  in  derselben  Zeit  auf  37  pCt.,  wozu 
jedoch  noch  die  Geistesschwachen  und  Idioten  zu  zäh- 
len wären,  die  in  den  Familien  gepflegt  werden,  so  dass 
man  etwa  in  50  pCt.  die  Geistesstörung  auf  Alkoholis- 
mus zurückfübren  könnte.  Bcrgeron  glaubt  mit 
Chauffard,  dass  die  anglo-sädisische  Race  weniger 
durch  den  Alkoholmissbrauch  afficirt  wird,  als  die  leich- 
ter erregbaren  Franzosen  und  sieht  hierin  einen  Grund 
dafüf,  dass  die  Zahl  der  Geisteskranken,  sowie  der 
Selbstmorde  aus  Geisteskrankheit  in  Frankreich  im  Ver- 
hältniss zur  Einwohnerzahl  grösser  als  in  England, 
Schweden,  Belgien,  Nord -Amerika  ist.  Nach  Deoais  ne 
ist  die  Zahl  der  Selbstmorde  auf  Grund  von  Trunk- 
sucht in  ganz  Frankreich  von  141  im  Jahre  1848  auf 
401  im  Jahre  1866  gestiegen. 

Bkrgkron  leitetet  seinen  Bericht  über  dio  oben  be- 
sprochenen Arbeiten  mit  allgemeinen  Erörterungen 
über  den  Alcoholismns  ein,  indem  er  die  durch  den- 
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selben  in  verschiedenen  Organen  hervorgerofenen  pa- 
thologischen Zustände  - ähnlich  wie  in  seiner  „Be- 
lehrung“ (s.  oben)  schildert  und  dann  besonders  auf 
die  Gefahr  des  täglichen  Genusses  der  Alcoholica  auf- 
merksam macht,  welchen  auch  gebildete  und  morali- 
sche Menschen,  ohne  dass  sie  es  selbst  bemerken,  ohne 
dass  sie  jemals  wirklich  berauscht  würden,  allmälig 
dem  chronischen  Alcobolismns  unterwirft.  Namentlich 
die  allmälige  Veränderung  der  Intelligenz,  des  Gemüths- 
lebens  und  Charakters  wird  durch  alle  Phasen  biszu  dem 
Wahnsinn,  der  so  oft  den  Endpunkt  bildet,  verfolgt  und 
die  schwere  Schädigung  dargelegt, welche  die  Familie 
und  der  Staat  wie  bekannt  durch  solche  Individium 
zu  erleiden  hat.  — Als  Mittel,  die  immer  mehr  über- 
hand nehmende  Trunksucht  zu  beschränken,  bezeich- 
net er  Hebung  der  Volksbildung  und  des  moralischen 
Sinnes,  Mässigkeitsgesellschaften,  Gründung  von  Asy- 
len für  Gewohnheitstrinker  nach  amerikanischem 
Muster,  öffentliche  Belehrung  über  die  Folgen  der 
Trunksucht,  Strafgesetze  gegen  dieselbe,  Begünstigung 
des  Consums  von  Wein  und  Bier,  Beschränkung  der 
Fabrikation  und  des  Handels  mit  Alkohol. 

Vom.  und  Eulbnbrbo  (39)  geben  eine  gedrängte 
Uebersichft  über  die  früheren  Arbeiten  betreffs  der 
chemischen  Zusammensetzung  des  Tabaks  und  der 
Producte  der  trockenen  Destillation  desselben,  wobei 
darauf  hingewiesen  wird,  dass  Zkisk  (1843)  unter  den 
letzteren  kein  Nicotin  fand  und  dasselbe  auch  im  Ta- 
bakrauche nicht  nachweisen  konnte,  und  berichten 
dann  über  sehr  umfangreiche  neue  chemische  Unter- 
suchungen des  Tabaks,  die  sie  vorgenommen,  und 
über  physiologische  Experimente,  die  sie  mit  einigen 
der  von  ihnen  im  Tabak  gefundenen  Stoffe  anThieren 
angestellt  haben. 

Im  Schnupftabak  wurde  nur  sehr  wenig 
(0,062  pCt.)  Nicotin  gefunden,  im  Kautabak  gar  keins 
oder  zweifelhafte  Spuren,  so  dass  diese  Sorten  Veran- 
lassung zu  Nicotin-Vergiftung  nicht  bieten  können. 
Etwas  Anderes  ist  es  natürlich,  wenn  gewöhnlicher 
Rauchtabak  gekaut  wird,  wodurch  schwere  Vergiftungs- 
fälle erzeugt  worden  sind.  — Die  Untersuchung  des 
Rauchtabaks  richtete  sich  besonders  auf  die  Verbin- 
dungen, welche  sich  beim  Verbrennen  des  Tabaks, 
beim  Rauchen  erzeugen.  Pfälzertabak,  dessen  Nico- 
tin-Gehalt vorher  auf  4 pCt.  bestimmt  worden  war, 
wurde  mittelst  eines  Aspirators  geraucht,  der  Rauch 
erst  durch  conc.  Kali-Lauge,  dann  durch  verdünnte 
Schwefelsäure  gesogen  und  dann  beide  untersnebt. 
In  der  Kalilauge  wurden  nachgewiesen:  Kohlen- 
säure, Cyan-  und  Schwefelwasserstoff,  ferner  Essig-, 
Ameisen-,  Metaceton-,  Butter-,  Baldrian-,  Carbol- 
Säuro,  Kreosot;  zweifelhaft  blieben  Capron-,  Capryl- 
nnd  Bemsteinsänre,  welche  letztere  sich  aus  den  im 
Tabak  präexistirenden  äpfolsauren  Salzen  gebildet  ha- 
ben könnte.  Eine  ölartige,  in  der  Kälte  butterartig 
erstarrende  Substanz,  die  sich  bei  der  Einleitung  des 
Rauches  an  der  Oberfläche  der  Kalilauge  abgesetzt 
hatte,  besteht  aus  einem  Gemisch  verschiedener  Koh- 
lenwasserstoffe aus  der  Reihe  des  Benzols.  In  der 
Schwefelsäure  wurden  neben  reichlichem  Ammoniak, 


Spuren  von  Aethylamin,  dann  aber  die  ganze  Reihe 
der  Picolin-  resp.  Pyridin-Basen  (Lutidin,  Collidin. 
Parcolin,  Coridin,  Rubidin,  Viridin  etc.)  nachgewiesen 
dagegen  fand  sich  keine  Spur  von  Nicotin. 

Inden  nicht  verdichtbaren  Gasen  des  Tabaksrauches, 
welche  gesondert  aufgefangen  wurden,  wurden  ausser 
Sauer-  und  Stickstoff,  Sumpf-Gas  und  Kohlenoxyd  in 
schwankenden,  aber  sehr  geringen  Mengen  angetroffen, 
so  dass  sie  eine  Einwirkung  aufden  Raucher  kaum  aus- 
üben können.  „Die  Thatsache,  dass  man  sehr  star- 
ken Tabak  zu  Cigarren  verwenden  kann,  welchen 
man  aus  Pfeifen  kaum  rauchen  könnte,  erklärt  sich 
aus  dem  reichlicheren  Auftreten  des  höchst  flüchtigen 
und  betäubenden  Pyridins  beim  Pfeifenrauchen,  wohin- 
gegen beim  Cigarrenrauchen  wenig  Pyridin,  aber  viel 
Collidin  sich  erzeugt.  Ueberhaupt  treten  beim  Pfei- 
fenrauchen die  flüchtigen  Basen  in  verhältnissmässig 
grösserer  Quantität  auf.“  Die  Picolin- Basen  treten 
in  den  Prodncten  der  trockenen  Destillation  der  ver- 
schiedenartigsten Stoffe  auf,  so  des  Fleisches,  des  Harns, 
der  Haare,  Knorpel,  des  Kasein,  Albumin,  Legu- 
min, Kleber,  der  Früchte,  verschiedener  Leguminosen, 
der  Blätter  der  Laub-  und  Nadelhölzer,  des  Krautes 
von  Wermutb,  Rainfarren,  des  Weizens,  Holzes, 
Torfes,  der  Braunkohle,  der  Blätter-  und  Bog- 
head-Kohle,  einiger  Schieferarten,  des  Petroleums  und 
in  geringer  Menge  auch  der  Steinkohle  jüngster  For- 
mation — dass  sie  sich  auch  im  Tabakrauche  finden,  ist 
somit  nicht  auffällig.  Sie  verleihen  dem  Tabaksafte 
(Schmergel)  den  characteristischen  Geruch,  und  ihnen 
sind  die  Krankheits-Erscheinungen  zuzuschreiben, 
welche  durch  zufälliges  oder  absichtliches  Verschlucken 
des  Tabak-Schmergels  in  mehreren  Fällen  bervorge- 
rufen  und  meistens  fälschlich  dem  Nicotin-Gehalt  des- 
selben zugeschrieben  sind.  Auch  die  Beschwerden, 
welche  der  angehende  Raucher  zu  überstehen  hat  und 
die  Krankheits-Erscheinungen,  welche  nach  übermäs- 
sigem fortgesetzten  Rauchen  starken  Tabaks  sich 
ausbilden  und  „bisher  bekanntlich  hauptsächlich  auf 
die  Einwirkung  von  Nicotin  “geschoben  wurden, scheinen 
V.und  E.  dem  Picolin  zuzuschreiben.  (Das  Erweichen 
und  Kauen  der  Cigarro  beim  Rauchen  und  das  Ver- 
schlucken dieses  Saftes  geben  jedoch  offenbar  auch 
zur  Nicotin- Vergiftung  Gelegenheit.  Ref.)  Versuche 
wurden  von  V.  und  E.  an  Tauben  und  Kaninchen 
mit  den  aus  dem  Tabakrauche  gewonnenen  Picolin- 
resp.  Pyridin-Basen  und  zum  Vergleich  auch  mit  den 
aus  Leontodon  Taraxacum,  Weidenholz,  Datura  Stram- 
monium  dargcstellten  vorgenommen,  ferner  mit  rei- 
nem Picolin,  der-  aus  der  Boghead-Kohle  gewonnen 
war,  mit  den  Dämpfen  von  Picolin-Basen  und  mit 
reinem  Nicotin.  Diese  Versuche  ergaben  in  Sympto- 
men und  Leichenbefund  grosse  Aehnlichkeit  zwischen 
der  Nicotin-Wirkung  und  der  der  Picolin-Basen  (Be- 
schleunigung des  Herzschlags,  Unregelmässigkeit  und 
dann  Aussetzen  der  Athmung,  Contraction  der  Pupil- 
len, Krämpfe,  Blutanhänfung  in  der  Srhädelhöble,  den 
Lungen,  dem  Herzen,  bei  geronnener  Beschaffenheit 
des  Blutes).  Das  Nicotin  wirkt  heftiger  und  schneller 
wegen  seiner  grösseren  Flüchtigkeit,  deshalb  aber 
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verdunstet  es  auch  bei  der  technischen  Bearbeitung 
des  Tabaks  leicht  (Enthält  bearbeiteter  Tabak  z.  B. 
in  Cigarren  weniger  Nicotin  als  die  einfach  getrock- 
neten oder  frischen  Blätter?  Ref.)  und  vermag  nur  in 
geschlossenen  Räumen  seine  Wirkung  zu  entfalten. 
In  Tabaksfabriken  wirkt  der  Staub  nachtheiliger  als 
das  Nicotin.  Auch  die  üblen  Folgen  der  Tabaksrauch- 
Clystiere  werden  den  Picolin-Basen  zugeschrieben. 

7.  Ansteckende  Krankheiten. 

a)  A 11  (fern  ei  n ex:  1)  Morrl»,  Moreau,  Sanitär)  care  of  eon- 
Uglous  dleeasee.  The  New  York  Medical  Record.  Joly  IS  p. 
235.  — 1«)  8 »öhr,  J. , Scbotz  Tor  Ansteckung  daroh  menseh- 
lltche  and  tblerleche  Gifte.  Eine  AnleKant;  aar  Verhütung  ron 
Milzbrand,  Tollwuth,  Syphilis  eto.  Hamburg 

b)  Syphilis  and  Prostitution:  2)  Redenbacher,  W.,  Zar 
Regelang  der  Prostllations  - Frage.  Bayerisches  trat!.  Iotell.-Bl, 
No.  22.  25.  — 3)  Kaoaander,  E.  M. , Aphoristische  Beltr&ge 
aar  Prostitutions-Frage.  Allgem.  Wiener  medic.  Zeitung  No.  8. 
(Nichts  Neues).  — 4)  Carller,  F.,  Etüde  atatlatiqae  sur  la 
Prostitution  clandestlne  k Paris  de  1855-1870.  Annal.  d'hyg. 
publ.  Oclobre  p.  292  — 4a)  Kühn,  J..  Die  Prostltatlon  Im 
19.  Jahrb.  vom  saoltita-polia.  Stundponct  aus,  oder  die  Prophy- 
laxis der  Syphilis.  Vorlesungen,  gehalten  an  der  Universität  an 
Leipslg  1869  — 70,  I.cipzig 

c)  Pocken:  5)  Simon,  John,  Ueber  Vaeclnatlon,  lra  Auszuge 
mltgetheilt  von  G.  Spiest.  Dteche.  Vleneljschrft.  f.  5IT.  Ges.- 
Pfl.  111.  Hfl.  1 p.  103.  — 6)  Malr,  Adolf,  Impfung  and 
Blattern.  Bayer,  irzll  Inteil. -Bl.  No.  27.  — 6a)  Rota,  W.  B., 
Compulsary  vaeclnatlon:  hinta  for  ite  aystematic  enforeement. 
with  an  appendlz  of  forma  and  exemplificatlons.  London. 

— 7)  Vlemtnckx,  Rapport  de  la  coromission  de  la  vacclne: 

concernant  lea  metures  k prendre  contra  le  propagatlon  de  la 
variole.  Bull,  de  l’Acad.  de  m4d.  de  Belgique  V.  p.  53—64,  p. 
335 — 354.  — 7a)  Barnes,  Rob.,  Ho»  far  la  the  present  preva- 
lenre  of  amall-pox  to  be  attrlboted  to  tbe  plan  reeently  introduced 
of  limiting  the  number  of  public  vaerinatore?  British  Med. 
Joarn.  Jen.  28  p.  93.  — 8)  Loeffler,  Pocken  und  Banltäts- 
polizei.  Deutsche  Klinik  No.  27.  — 9)  Alba,  Ueber  Vaeclnatlon. 
Wiener  med.  Presse  No.  93.  — * 10)  G r I m au  d , (de  Caux),  De 
le  prtservatton  des  maladles  transmisslbles  et  spdclalement  de 
la  vaeclnatlon  appliqule  i la  pctlte  vdrole.  Compt.  rendu.  I.XXII. 
No.  3.  p.  92.  — 11)  Her vieux,  E. , De  l'agglomlratlon  des 
varioteox.  L'Unlon  roddtcale.  No.  9 p.  98  — 12)  Wales,  Ueber 
den  Werth  der  Glycerin-Lymphe  bei  Masaenimpfungen.  Vlertel- 
Jabrsehrft.  f.  ger.  and  öff.  Med.  Juli  p.  97.  — 13)  Hatcblnson, 
J-,  On  a serles  of  cases  in  whlcb  ebaneres  have  been  eaoaed  by 
vaeclnatlon.  Britsh  Medic.  Joarn.  May  13.  p.  504.  — 14) 

Robertia,  Charles,  Small-pox  snd  acarlet  fever  dlsinfectants. 
Ibidem.  Febr.  25.  p.  193.  (Siehe  Oeainfection  No.  10).  — 15) 
Donglas,  M.,  How  to  stamp  out  the  small-pox.  belng  plain 
facta  on  vaeclnatlon  and  hints  on  sanltary  precautlons.  London. 

— 16)  8ebramm,  Ad.,  Revaerlnatlon  and  Impfang.  Bayer, 
irxtl.  Inteil  -Bl.  No.  40. 

Ueber  den  Vortrag  von  Morris  (1)  über  Sani- 
täts  - Masaregeln  bei  ansteckenden  Krank- 
heiten giebt  der  New  York  Medical  Record  nur 
einen  kurzen  Bericht,  welcher  allein  die  Desinfection 
etwas  ausführlicher  behandelt.  Er  theilt  die  Desin- 
fections  - Mittel  in  solche,  welche  die  Gährung  nur 
aufhalten  (Carbol  - Säure  und  ihre  Präparate,  schwe- 
felsaures Zink,  Schwefels.  Eisen,  Eisen-Sesquichlorid) 
nnd  solche,  welche  chemisch  Zersetzungen  herbei- 
führen (Chlor,  Chlor-Kalk,  Kalk,  schweflige  Säure) 
nnd  empfiehlt  aus  der  ersten  Klasse  einige  bestimmte 
Mischungen  der  Carbolsäure  mit  verschiedenen  Mo- 
tallsalzen.  Zur  Desinfection  leerer  Räume  empfiehlt 

Jahreabaricht  dar  gassramtaa  Mcdicln.  1871.  Bd.  I. 


er  Chlorkalk  gemischt  mit  kohlensaurem  Natron  und 
schweflige  Säure.  Zur  Desinfection  von  Räumen  in 
denen  sich  ansteckende  Kranke  befinden  (auch  Pocken, 
Scharlach,  Diphteritis,  Masern,  gelbes  Fieber)  wird 
folgendes  Verfahren  empfohlen:  Ventilation  durch 
häufiges  OefFncn  der  Thüren  und  Fenster,  wobei  der 
Kranke  bedeckt  werden  muss,  häufige  Räucherung 
mit  Carbolsäure,  die  auf  eine  heisse  Platte  getröpfelt 
wird,  Aufhängen  von  zahlreichen  Zeuglappen,  die  mit 
Carbolsäurelösnng  feucht  gehalten  werden.  Die  Car- 
bolsäure  muss  jedoch  mit  Maass  angewendet  werden, 
bo  dass  sie  die  Athemorgane  nicht  reizt.  Alle  Ge- 
schirre zur  Aufnahme  von  Entleerungen  müssen  eine 
desinficirende  Lösung  enthalten,  nach  dem  Gebrauch 
schnell  entfernt  und  mit  heissem  Wasser  gereinigt 
werden.  Alle  Leib-,  Bettwäsche  u.  dgl.  müssen,  ehe 
sie  aus  der  Krankenstube  entfernt  werden,  in  eine 
verdünnte  Carbolsäure  - Lösung  mit  etwas  Zinkvitriol 
für  eine  Stunde  eingeweicht,  dann  gebrüht  und  im 
Freien  getrocknet  werden.  Ist  der  Kranke  genesen, 
so  muss  er  ein  warmes  Bad  nehmen,  tüchtig  abgeseift 
nnd  dann  ganz  frisch  gekleidet  werden.  Das  Zimmer, 
dass  er  inne  hatte,  muss  gründlich  gereinigt,  mit  Car- 
holsäure durchräuchert,  das  Bett  verbrannt  werden. 
Bei  derDiscussion  wird  noch  darauf  hingewissen,  dass 
namentlich  bei  Frauenzimmern  eine  gründliche  Rei- 
nigung des  Kopfhaares  in  der  Reconvalescenz  beson- 
ders nötbig  ist,  weil  dieses  sonst  noch  lange  An- 
steckungskeime  bewahren  kann. 

Eine  Uebersicht  über  die  Verhältnisse  der  heim- 
lichen Prostitution  zu  Paris  giebt  Carlier 
(4).  Sie  ist  eigentlich  eine  durchaus  offenkundige  und 
heimlich  nur  der  Polizei  und  ihren  Massnahmen  ge- 
genüber; C.  zieht  daher  auch  die  Bezeichnung  „freie 
Prostitution“  für  das  Treiben  dieser  Dirnen  vor,  das 
sich  in  nichts  von  dem  der  inscribirten  Prostituirten 
unterscheidet,  als  dass  es  sich  der  Ueberwachung  ent- 
zieht und  dadurch  sehr  viel  gefährlicher  wird. 

Von  1855  bis  18G9  hat  die  Zahl  der  amtlichen  Un- 
tersuchungen von  inscribirten  Frauenzimmern  sich  von 
161634  zu  106579  herabgemindert,  die  der  arretirten 
Alles  insoumises  von  1323  gesteigert  auf  1999.  In 
dieser  Zeitepoche  schwankten  jedoch  die  Zahlen,  und 
während  die  der  Inscribirten  sich  ziemlich  stetig  ver- 
minderten, betrug  die  der  filles  insoumises  in  mehreren 
Jahren  2—3 — 9Hundert  mehr  als  im  Jahre  1869. 
Alle  Veranlassungen,  welche  eine  grössere  Anhäufung 
von  Menschen  in  Paris  bewirkten,  namentlich  die  Welt- 
ausstellungen im  Jahre  1855  und  1867  bewirkten  eine 
merkbare  Vermehrung  der  filles  insoumises.  — Die  Ge- 
fährlichkeit der  freien  Prostitution  erhellt  aus  der  Zahl 
der  bei  den  Besichtigungen  syphilitisch  befundenen 
Dirnen.  Von  1855  kam  im  Laufe  der  einzelnen  Jahre 
auf  mindestens  36,91  (1856\  höchstens  137,06  (1866) 
der  inscribirten  Dirnen  eine  Kranke,  dagegen  bei  den 
freien  Dirnen  stets  eine  Kranke  auf  2,36  ( 1869)  bis 
höchstens  4,60  (1366)  Untersuchte.  Im  Durchschnitt 
ergaben  die  einzelnen  Untorsuchungen  in  deu  15  Jahren 
1,58  pCt  Erkrankungsfälle  bei  den  Inscribirten,  26,64 
pCt.  bei  den  Freien.  — Hieraus  ergiebt  sich  die  Noth- 
wendigkoit,  die  freien  Prostituirten  so  viel  es  gebt  zur 
Iuscription  zu  bringen,  doch  ist  dies  eine  sehr  schwie- 
rige Sache,  namentlich  so  lange  die  Personen  minder- 
jährig sind,  weil  dann  hierzu  die  Einwilligung  der  Eltern 
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resp.  Vormünder  erforderlich  ist.  Der  Beweis  der  ge- 
werbsmässigen Unzucht  ist  ausserdem  durch  die  Polizei, 
welche  nirgend  so  wie  in  diesen  Fällen  sich  vor  Miss- 
griffen zu  hüten  hat,  schwer  zu  erbringen.  In  15  Jahren 
sind  von  28569  verhafteten  Prost  . uirten  nur  6407  zur 
Inscription  gebrac'i  und  uuterdieseu  22 17  minderjährige. — 
Von  den  zur  Insu 'ption  Gelangten,  deren  Verhältnisse 
genauer  zu  eruiren  waren,  gehörten  1356  dem  Departe- 
ment der  Seine  an,  5051  der  Provinz  oder  dem  Aus- 
lande. . 

Was  die  ärztlichen  Beaufsicbt^ungeu  betrifft,  so  er- 
hellt ihr  heilsamer  Einfluss  aus  der  geringen  Zahl  der 
krank  befundenen  Inscribirten.  Der  Vorwurf,  dass  sie 
nicht  häufig  genug  arigestelit  werden  (in  den  übrigens 
mehr  und  mehr  an  Frequenz  verlierenden  Hordels  alle 
8 Tage,  bei  den  isolirt  wohnenden  Inscribirten  alle  14  Tage) 
ist  als  begründet  anzuerkennen,  doch  bat  die  Ver- 
mehrung der  BesYbtigungen  grosse  Schwierigkeit.  Die 
Zahl  der  Aerzte  ist  schon  jetzt  ungenügend  — im  Dis- 
pensaire  hat  täglich  ein  Arzt  6 Stunden  lang  zu  unter- 
suchen und  muss  ca.  52  Untersuchungen  in  einer 
Stunde  abmachen,  um  fertig-  zu  werden  - und  müsste, 
wenn  jede  Person  2 Mal  iu  der  Woche  uutersucht  werden 
sollte,  etwa  verfünffacht  werden.  Es  würden  hierdurch 
sich  die  Kosten  für  die  Stadt  zu  sehr  steigern  und  dass 
etwa,  wie  früher,  den  Prostituirten  selbst  die  Untersu- 
chungkosten auferlegl  werden  sollten,  ist  nicht  zulässig- 
— Zweckmässig  ist  die  bereits  getroffene  Anordnung, 
dass  jede  Inscribirte,  welche  in  der  Zeit  zwischen  zwei 
Besichtigungen  erkrankt,  sich  sofort  bei  Strafe  zur  ex- 
traordinären Untersuchung  zu  stellen  verpflichtet  ist. 
Dass  bei  den  Untersuchungen  jedesmal  das  Speculum 
angewandt  wird,  ist  unerlässlich. 

Die  als  geheilt  aus  den  Krankenhäusern  entlassenen 
Frauenzimmer  müssen  sich  stets  zunächst  auf  der  Poli- 
zei melden,  um  ihr  Buch  wieder  in  Empfang  zu  neh- 
men und  werden  hierbei  noch  einmal  von  dem  Polizei- 
Arzt  untersucht,  der  die  Heilung  gleichfalls  zu  consta- 
tiren  oder  die  noch  Kranke  eventuell  ins  Hospital  zu 
schicken  hat. 

Rkdrnbachrr  (2)  giebt,  unter  Berücksichtigung 
der  neuesten  Literatur,  eine  Uebersicht  über  die  zur 
Einschränkung  der  Sypbilisgeeignetensanitäts- 
polizeilichen  Massregeln  und  empfiehlt  für  Bayern, 
wo  die  Lohnhurerei  als  solche  unter  Polizeistrafe 
steht,  Einführung  der  Reglementirung  der  Prostitution, 
ärztliche  Controlle  der  Prostituirten  und  dem  entspre- 
chende Aendernng  der  Art.  97  und  221  des  bayer. 
Polizei-Straf- Gesetzbuches  in  der  Art,  dass  nur  die- 
jenigen, welche  „den  polizeilichen  Anordnungen  zu- 
wider“ gewerbsmässige  Unzucht  treiben,  mit  Strafe 
bedroht  werden  (Also  wie  in  Prenssen.  Ref.) 

G Spikss  sen.  (5)  theilt  im  Auszuge  den  Bericht 
mit,  welchen  John  Simon  (Twclfth  Report  of  the 
medical  officer  of  the  Privy  Council,  with  appendix, 
1869,  London  1870)  über  öffentlicheVaccination 
erstattet  hat  Die  Vaccination  ist  seit  der  Public 
Health  Act  vom  Jahre  1858  in  England  gesetzlich 
vorgeschrieben  und  obligatorisch  und  es  geschieht 
Alles,  um  die  Abneigung  oder  Indifferenz  der  Bevöl- 
kerung gegen  diese  Massrogel  zu  bekämpfen  und  sie 
wirklich  wirkungsvoll  zu  machen.  Betreffs  der  Uebcr- 
tragbarkeit  infectiöscr  Krankheiten,  namentlich  der 
Syphilis  durch  Vaccination  zeigt  S.,  wie  leicht  falsche  Be- 
obachtungen zu  der  Annahme  einer  solchen  führen 
könnten.  Angeborne  oder  latento  Syphilis  kann 
nach  der  Impfang  hervortreten,  ohne  dass  die  letztere 
das  Mindeste  mit  ihr  zu  thun  gehabt  hätte,  oder  die 


Impfstiche  wirken  wie  mitunter  jede  indifferente  Haut- 
verletzung und  verwandeln  sich  bei  dem  schon  vorher 
syphilitischen  Kinde  in  syphilitische  Geschwüre. 
Paupin,  Schrbykr,  Heim  und  Hkymann  haben  ge- 
zeigt, dass  wenn  man  von  syphilitischen  oder  mit  an- 
dern Krankheiten  behafteten  Kindern  Kuhpocken- 
lymphe zum  Weiterimpfen  abnimmt,  auf  die  geimpf- 
ten Kinder  die  Kuhpocken,  aber  nicht  die  betreffende 
andere  Krankheit  übertragen  wurde,  sobald  nur  wirk- 
lich reine  und  klare  (nicht  mit  Blut,  Eiter  gemischte) 
Lymphe  benutzt  wird.  Bei  einem  Kinde,  welches  zn 
spät  geimpft  worden  war,  kamen  neben  den  Vaccine- 
Pusteln  die  wirklichen  Pocken  zum  Ausbruch  und 
beide  verliefen  neben  einander.  Von  den  Vaccine- 
Pusteln  wurde  ein  anderes  Kind  geimpft  und  bekam 
nur  die  Kuhpocken  an  den  Impfstellen,  nicht  die 
wirklichen  Blattern.  Eine  Kritik  der  20  Fälle,  welche 
S.  iu  der  medicin’schen  Literatur  Europas  aus  den 
letzten  60  Jahren  ve.öffentlicht  fand,  in  denen  Syphilis 
durch  Vaccination  übertragen  sein  sollte,  zeigt,  dass 
höchstens  10 — 12  wirklich  beweiskräftig  sind,  aber 
auch  in  diesem  muss  dem  Arzte  Unkenntniss  oder 
grobe  Fabrlästigkeit  zur  Last  gelegt  werden.  — 
Simon  constatirt , dass  trotz  der  ausgebreiteten 
Tbätigkeit  des  nationalen  Impfinstituts,  welches 
seit  länger  als  60  Jahren  besteht,  nicht  in  einem 
einzigen  Falle  bei  demselben  bekannt  geworden  ist, 
dass  durch  die  Impfung  Syphilis  übertragen  wäre. 
Vor  13  Jahren  (wohl  bei  Abfassung  des  bekannten 
Blaubuchs,  Ref.)  wurden  von  zahlreichen  öffentlichen 
Behörden  und  Aerzton  Englands,  so  wie  des  übrigen 
Europas  durch  S.  Erkundigungen  über  die  mit  der 
Kuhpockenimpfung  gemachten  Erfahrungen  eingeholt 
und  eine  der  vier  damals  vorgeschriebenen  Fragen 
lautete:  „Haben  Sie  irgend  einen  Grund  anzu- 

nehmen, dass  Lymphe  von  einer  ächten  Jennkr’- 
schen  Kuhp#cke  jemals  der  Träger  einer  syphilitischen, 
8crophulösen  oder  sonstigen  allgemeinen  Ansteckung 
für  das  geimpfte  Individuam  gewesen  ist,  oder 
dass  jemals  unter  der  Hand  eines  gehörig  gebildeten 
Arztes  statt  der  beabsichtigten  Kuhpocken-Impfung 
die  Inoculation  irgend  einer  andern  Krankheit  vorge- 
kommen ist?“  Die  542  Aerzte,  an  welche  diese  Frage 
gerichtet  war,  antworteten  fast  einstimmig  mit  Nein! 
Nur  Einzelne  glaubten  einen  oder  einige  Fälle  von 
Uebertragung  der  Syphilis  kennen  gelernt  zu  haben. 
Männer  wie  Chomkl,  Moreau,  Ra ykb,  Ricord,  Rostan 
Vrlprac,  Hrbra,  Oppolzer,  Skimund,  hatten 
sämmtlich  keinen  solchen  Fall  beobachtet.  Seit  jener 
Zeit  hat  Simon  keine  anderen  Erfahrungen  gemacht, 
und  er  erwähnt  namentlich,  dass  unter  den  151,316 
Vaccinationen  und  Revaccinationen,  welche  in  den 
letzten  13  Jahren  in  der  englischen  Armee  ausgeführt 
sind,  keine  einzige  Uebertragung  von  Syphilis  durch 
die  Impfung  stattgefunden  hat.  Von  Hutchinson,  der 
vor  13  Jahren  einzelne  Fälle  solcher  Uebertragung  be- 
obachtet zu  haben  glaubte,  berichtet  S.,  dass  derselbe 
seither  bei  gesteigerter  Aufmerksamkeit  keinen  weite- 
ren Fall  angetroffen  habe,  und  jetzt  selbst  an  der  Rich- 
tigkeit seiner  früheren  Beobachtungen  zweifle.  Unter 
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diesen  Umständen  darf  die  Möglichkeit  der  Uebertra- 
gnng  der  Syphilis  durch  die  Kubpocken-Impfung  nicht 
mehr  als  ein  Argument  gegen  die  letztere  und  ihre 
weiteste (event.  zwangsmässige,Ref.)  Verbre'tung  an- 
geführt werden.  Es  kann  aus  diesem  Grunde  auch  der 
Impfung  direct  von  der  Kuh  ein  Vorzug  vor  der  Im- 
pfung von  Arm  zu  Arm  nicht  zuerkannt  werden.  — 
Diese  sog.  „animale  Vaccination“  hat  nach  den  ge- 
nauen Untersuchungen,  welche  Dr.  Skaton  im  Auf- 
träge der  englischen  Regierung  angestellt  hat,  und 
nach  den  Erfahrungen,  die  er  in  Paris,  Brüssel,  Rotter- 
dam und  Amsterdam  an  den  Instituten  für  animale 
Vaccination  gesammelt  bat,  mannichfache  Uebelstände. 
Die  Impfung  von  Kalb  zu  Kalb  regelmässig  und  ohne 
Unterbrechung  fortzuführen,  ist  sehr  schwierig,  die 
Impfung  vom  Kalbe  auf  den  Menschen  misslingt  sehr 
häufig  (in  Rotterdam  20  Mal  öfter  als  die  Impfung  von 
Arm  zu  Arm),  und  die  originaire  Kubpocken-Lymphe, 
namentlich  die  in  Röbrchen  gesammelte,  verdirbt  ganz 
besonders  schnell  und  leicht. 

Barnk8  (7a)  klagt  über  die  Mangelhaftig- 
keit der  Impfungen  in  England,  gegenüber 
ihrer  saebgemässen  und  gründlichen  Durchführung  in 
Irland.  Dafür  sei  letzteres  von  Pocken  frei  geblieben; 
in  England  sind  nach  den  wöchentlichen  Berichten 
der  Registrar  general  über  die  2.  Hälfte  von  1870  die 
Todesfälle  an  Pocken  in  London  von  12  in  der  26. 
Woche  auf  110  in  der  52.  Woche  gestiegen.  Von 
den  749  Todesfällen  an  Pocken  in  der  zweiten  Hälfte 
jenes  Jahres  treffen  389  auf  Kinder  unter  5 Jahren, 
was  auf  schlechte  Ausführung  der  Impfung  deutet. 
Gewissheit  darüber,  wie  in  den  letzten  Jahren  die 
Impfung  betrieben  ist,  wäre  durch  Inspection  der 
Schulen  zu  erlangen  und  alle  nicht  oder  unvollkom- 
men Geimpften  wären  zu  revacciniren.  Am  besten 
wäre  es,  wenn  die  Impfärzte  freie  Einsicht  in  die 
Geburtsregister  erhielten,  so  dass  sie  sofortjedes  Kind 
gewissermaassen  unter  Aufsicht  nähmen;  in  die  Impf- 
listen müsste  jedes  durch  einen  Privat-Arzt  geimpfte 
Kind  gleichfalls  eingetragen  werden,  und  schliesslich 
wäre  die  Zahl  der  Impfärzte,  welche  bei  einer  neuer- 
lichen Reform  des  Impfwesens  in  London  ver- 
mindert worden  war,  wieder  zu  erhöhen.  Bei  der 
Discussion  nimmt  Sf.aton  dasPrivy  Council  in  Schutz, 
welches  die  neuen  Einrichtungen  getroffen  hat.  Unter 
der  früheren  grösseren  Zahl  der  Impfärzte  befanden 
sich  viele  untaugliche,  dielmpfungen  waren  nachlässig 
ausgeführt,  die  Qualität  der  Lymphe  oft  schlecht. 
Bei  Beschränkung  der  Impfstationen  und  strengerer 
Centralisation  wird  der  Erfolg  bald  ein  besserer  sein. 

Die  Belgische  Akademie  der  Medicin  (7)  beschloss 
bei  Ausbruch  der  Pockenepidemie  als  erste  vorläufige 
Massregel  die  Veröffentlichung  einer  von  Vlrminckx 
entworfenen  populären  Belehrung  über  die  Nothwen- 
digkeit  und  den  Nutzen  des  Impfens,  in  welcher,  um 
herrschenden  Vorurtheilen  zu  begegnen,  auch  beson- 
ders hervorgehoben  wurde,  dass  die  Impfungen  im 
Winter  und  das  Abnehmen  der  Lymphe  zum  Weiter- 
impfen nicht  nachtheilig  seien,  sowie  dasB  dieRevacci- 
nationen  und  Vaccinationen  auch  zur  Zeit  der  Herr- 


schaft einer  Pockenepidemie  vorgenommen  werden 
könnten  und  müssten.  Zugleich  wird  angezeigt,  dass 
das  Impfinstitut  den  Aerzten  auf  Verlangen  jederzeit 
unentgeltlich  Lymphe  zukommen  lassen  würde.  - Bei 
der  Discussion  constatirt  Boeus,  dass  das  Publikum 
neuerdings  die  originaire  Kuhlymphe  aus  Furcht  vor 
Uebertragung  anderer  Krankheiten  durch  die  Impfung 
von  Arm  zu  Arm  vorzieht  und  beantragt  für  die  Con- 
servirung  der  Kuhpocken  zu  sorgen.  Crocq  macht 
auf  die  unmotivirte  und  schädliche  Verdächtigung 
aufmerksam,  welche  die  Heilsamkeit  der  Vaccination 
oft  in  der  Tagespresse  zu  erleiden  habo  und  consta- 
tirt mit  Bezug  auf  einen  bestimmten  Aufsatz,  dass  im 
Hospital  Saint- Jean,  dessen  Arzt  er  ist,  nur  ein  ein- 
ziger mit  Erfolg  revaccinirter  Mann  mit  wirklichen 
Pocken  aufgenommen  sei.  Dieser  sei  aber  im  Jahre 
1857  revaccinirt  worden.  Von  den  Pockenkranken, 
welche  überhaupt  einmal  vaccinirt  worden  waren, 
starb  fast  Niemand,  während  bei  den  Nichtvaccinirten 
die  Sterblichkeit  meist  50  pCt.  beträgt.  Fossion  be- 
richtet, dass  Larondkllk  in  seiner  grossen  Praxis  nie 
einen  Pockenkranken  gesehen  hat,  der  vorher  mit 
Erfolg  revaccinirt  gewesen  sei.  Sovkt  hat  in  einem 
Fall  eine  Person,  während  sie  sich  bereits  im  Incuba- 
tionsstadium  der  wirklichen  Pocken  befand,  vaccinirt, 
die  Vaccinepusteln  kamen  zur  Entwickelung  und  ver- 
liefen normal,  die  Variolapusteln,  welche  gleichfalls 
auftraten,  abortirten  ohne  Suppuration. 

Tallois  verlangt,  dass  die  in  Belgien  bestehenden 
Verordnungen,  nach  welchen  jeder  Fall  spontan 
entstandener  Pocken  bei  einer  Kuh  zur  Anzeige  ge- 
bracht und  zur  Impfung  von  Menschen  nutzbar  ge- 
macht werden  soll,  schärfer  gehandhabt  werden.  Er 
schreibt  der  den  spontan  entstandenen  Kuhpocken 
entnommenen  Lymphe  eine  grössere  Wirksamkeit  zu, 
als  der  durch  Weiterimpfen  von  Kuh  zu  Kuh  erhal- 
tenen, trotzdem  aber  constatirt  er  aus  50jähr.  Erfah- 
rung, dass  er  eine  Degeneration  der  Lymphe  durch 
das  Impfen  von  Arm  zu  Arm  nicht  beobachtet  habe 
und  dass  die  Impfungen,  welche  er  vor  Kurzem  von 
einer  an  spontanen  Pocken  erkrankten  Kuh  vorgenom- 
men, sich  nur  durch  eine  etwas  grössere  locale  Reaction 
von  den  übrigen  unterschieden  hätten.'  Mehrere  Tabellen 
legen  die  Erfolge  dar,  welche  1911  in  den  letzten 
Monaten  von  T.  vorgenommene  Vaccinationen  und 
Revaccinationen  gehabt  haben. 

Mair  (6)  berichtet  über  seine  Erfahrungen  (als 
Reg.-  und  Med. -Rath  in  Anspach)  betreffs  der  Vac- 
cination. Seit  1866  waren  die  Blattern  in  Mittel- 
franken verbreitet,  dio  Epidemie  erreichte  1868  ihre 
Höhe,  schien  1870  dem  Erlöschen  nahe,  wurde  aber 
durch  rückkebrende  Soldaten  und  namentlich  durch 
französ.  Kriegsgefangene  wieder  ausserordentlich  ge- 
steigert. Im  Ganzen  kamen  in  Mittelfranken  1867 
bis  Mai  1871  zur  Kenntniss  der  Amtsärzte  4165  Fälle. 
Der  Gang  der  Ansteckung  war  oft  sehr  klar  nachzu- 
weisen und  in  vielen  Fällen  anch  die  indirecte  Ver- 
breitung durch  Wäsche,  Kleider  etc.  In  einem  Falle 
erfolgte  die  Ansteckung  durch  Borken  eines  Blattern- 
kranken, welche  zwischen  die  Blätter  eines  Gebet- 
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bucbes  gefallen  waren.  — Die  Kranken  wurden,  so 
gut  es  ging,  isolirt,  die  Krankenlokale  nnd  die  von 
den  Kranken  gebrauchten  Gegenstände  desinficirt. 
Die  Desinfection  wurde  durch  die  Behörden  organisirt 
nnd  durch  Chlorkalk,  Carbolsäure  und  Hitze  ausgeführt. 
Der  Erfolg  der  Revaccinationen  war  ein  eclatanter. 
In  Anspach,  wo  2500  Gefangene  internirt  waren,  ka- 
men keine  Erkrankungen  mehr  vor,  bald  nachdem 
sämmtliche  Gefangene  und  Soldaten  der  Garnison  re- 
vaccinirt  waren.  Bei  den  ersten  Pockenfällen  wurde 
Ende  Nov.  1870  die  Revaccination  begonnen  und  war 
den  26.  Dec.  vollendet.  Für  gewöhnliche  Verhält- 
nisse erhellt  hieraus  die  Noth wendigkeit  sofortiger 
Anzeige  von  Blattern-Erkrankungen,  damit  die  Re- 
vaccination nicht  verzögert  werde.  Es  dürfte  sich 
empfehlen,  die  Anzeige  aller  Arten  von  Pocken  zu 
verlangen,  da  das  Publicum  nicht  zwischen  Variola, 
Variolois,  Varicellen  unterscheiden  kann,  nnd  die  An- 
zeige zunächst  an  den  Amtsarzt  machen  zu  lassen, 
damit  dieser  die  Diagnose  feststellt  nnd  das  Weitere 
eventuell  veranlasst.  Mit  Lion  (siehe  Jahresbcr. 
1870,  I.  p.  466)  hält  M.  dafür,  dass  das  Impfungs- 
geschäft ausschliesslich  durch  besondere  Impfärzte 
ausgeführt  werde  und  zeigt,  dass  in  Mittelfranken  und 
in  ganz  Bayorn  die  Zahl  der  Misserfolge  bei  den  Pri- 
vatimpfungen fast  doppelt  so  gross  ist,  als  bei  den 
öffentlichen  Impfungen.  Dies  ist  um  so  wichtiger, 
als  die  Zahl  der  Privatimpfungen  gegen  die  der 
öffentlichen  von  Jahr  zu  Jahr  zunimmt. 

Wie  der  Central impfarzt  Dr.  Reiter  und  die  Re- 
gierung zn  Mittelfranken,  so  spricht  sich  auch M. gegen 
die  Glycerinlymphe  aus,  constatirt  aber  gleichzeitig 
die  sich  oft  bis  zur  Unmöglichkeit  steigernde  Schwie- 
rigkeit, die  Impfung  von  Arm  zu  Arm  durchzufüh- 
ren. Dr.  Schramm  will  das  Publikum  durch  Ver- 
ordnungen zwingen,  das  Abnehmon  der  Lymphe  zum 
Weiterimpfen  zu  gestatten,  M.  glaubt,  man  würde  mit 
Verträgen  zwischen  der  Gemeinde  und  den  Eltern  der 
zum  Weiterimpfen  ausgewählten  Kinder  zum  Ziele 
kommen. 

Von  1855—  1870  sind  in  Mittelfranken  21,093  Per- 
sonen revaccinirt  (3,6  pCt.  der  Bevölkerung  überhaupt, 
5.1  pCt.  der  Bevölkerung  im  Alter  von  mehr  als  14 
Jahren)  hiervon  9647  mit  Erfolg  (1,6  pCt.  resp.  2,3  pCt) 
Er  berechnet  sich  daraus,  dass  mehr  als  300,000  Per- 
sonen ungeschützt  durch  Impfung  (resp.  Revaccination) 
blieben.  In  der  Epidemie  von  1867  — 1870  fielen  17,69 
pCt  Erkrankungsfälle  auf  das  Alter  unter  20  Jahren, 
82,36  pCt.  auf  das  über  20  Jahren.  M.  verlangt,  dass 
die  Revaccination  ebenso  obligatorisch  werde,  wie  die 
Vaccination,  und  empfiehlt  zu  derselben  das  Alter  von 
14 — 23  Jahren,  so  dass  sie  bei  Entlassung  aus  der 
Schule  angcstellt  werden  könnte  Das  Widerstreben 
gegen  die  Zwangs-Impfung  ist  in  Bayern  nicht  gross. 
Von  1855-70  sind  in  Mittelfranken  nur  0,2  pCt. , im 
Königreich  Bayorn  nur  0,5pCt.  der  Impfpflichtigen  trotz 
erfolgter  Nöthigung  nicht  zur  Impfung  gebracht  worden; 
freiwillig  zur  Impfung  gebracht  waren  in  Mittelfranken 
20,22  pCt. 

Die  Einführung  des  Impfzwanges  würde  somit 
nach  M ’s  Ansicht,  wo  er  noch  nichtexistirt,  nichtdie 
mindeste  Schwierigkeit  haben. 

Weiss  (12)  berichtet  über  die  von  ihm  beobach- 


tete Pockenepidemie  unter  den  französischen 
Gefangenen  in  Alt-Damm  (5,447  Mannn)  und 
über  den  Nutzen,  den  die  frisch  bereitete  Glycerin- 
Lymphe  ihm  bei  der  Revaccination  geschaffen  hat. 

Mit  der  von  drei  Kindern  entnommenen  und  mit 
Glycerin  verdünnten  Lymphe  konnten  860  Maim  revac- 
cinirt werden,  bei  denen  196  dadurch  Vaccine -Pusteln 
davon  trugen  und  so  genügendes  Material  für  weitere 
Impfungen  darboten. 

Es  erkrankten  an  Variola  178  Mann,  von  denen  20 
starben.  Von  den  Erkrankten  waren  mit  Erfolg  ge- 
impft 6,  ohne  Erfolg  25,  gar  nicht  geimpft  164  Nur 
die  letzteren  ergaben  die  Todesfälle,  von  den  mit  oder 
ohne  Erfolg  geimpften  starb  Niemand.  Nach  vollendeter 
Revaccination  nahm  die  Intcusitätder  Epidemie  erheblich  ab. 

W.  schliesst  „das  die  Glycerin-Lymphe  für  die 
Revaccination  nnd  jede  schleunige  Massen-Impfung 
von  unschätzbarem  Werthe,  wenn  nicht  geradezu  un- 
entbehrlich ist.“ 

IIkrvieux  (11)  weist  nach,  dass  die  Anhäufung 
der  Pocken-Kranken  in  relativ  zu  engen  Anstalten, 
wie  sie  durch  die  Bemühungen,  die  Kranken  zu  iso- 
liren,  in  Paris  herbeigeführt  wurde,  einen  sehr  nach- 
theiligon  Einfluss  auf  den  Verlauf  der  Krankheit  aus- 
übe. Es  kamen  die  bösartigsten  Formen  zur  Beobach- 
tung und  die  Sterblichkeit  wurde  eine  überaus  grosse. 
H.  hält  dafür,  dass  die  Anhäufung  die  Kraft  des  Gift- 
stoffes steigert  und  die  Intensität  seiner  Wirkungen 
vermehrt.  Das  Procent- Verhältmss  der  Gestorbenen 
zu  dem  der  Erkrankten  gestalte  sich  in  den  Hospi- 
tälern von  Monat  zu  Monat  ungünstiger  und  Vaccina- 
tion und  Revaccination  zeigten  schliesslich  keine 
Schutzkraft  mehr  (Zahlenbelege  werden  biefür  nicht 
geführt, Ref.).  Unterdiesen  Umständen  hält  H.die  An- 
sammlung der  Pockenkranken  in  besonderen  Hospitä- 
lern für  nicht  nützlich  und  empfiehlt  die  Zerstreuung 
derselben  um  so  mehr,  da  die  beabsichtigte  Isolirung 
auch  in  Pockenhäusern  nur  sehr  unvollkommenerzielt 
werden  kann. 

Die  Kgl.  (englische)  medicinisch  - chirurgische 
Gesellschaft  (13)  discutirte  über  eine  in  einer  früheren 
Sitzung  von  Hutchinson  gemachte  Mittheilung  be- 
treffend 1 1 Fälle,  in  donendurch  Vaccine-Impfung 
Syphilis  übertragen  war.  Aus  der  Discussion  geht 
hervor,  dass  sich  an  den  Impfstellen  Geschwüre  von 
dem  Aussehen  der  Cbanker  und  mitstarkcrlnduration 
ausbildeten,  dass  die  Achseldrüsen  anschwollen  und 
die  Erscheinungen  erst  durch  eine  Mercurial-Cur  be- 
seitigt, die  Geschwüre  zur  Heilung  -gebracht  wurden. 
Angeborene  Syphilis  war  hoi  den  Geimpften  auszu- 
schliessen  Hutchinson  und  Henry  Lek  berichten 
noch  über  einige  andere  Fälle,  wo  der  Verdacht  sy- 
philitischer Infection  durch  Vaccine-Impfung  gehegt 
werden  konnte,  die  jedoch  als  unsicher  anerkannt 
werden  müssen.  Startin  glaubt  in  droissig  Jahren 
etwa  dreissig  Fälle  von  Vaccinal-Sypbilis  gesehen  zu 
haben,  hat  die  Fälle  aber  nicht  genauer  untersucht. 

Anstif.  und  Berkeley  Hill  heben  hervor,  dass  das 
Aussehen  der  Geschwüre,  Induration  und  Achscldrüsen- 
schwellung  noch  nicht  die  syphilitische  Natar  dersel- 
ben beweisen.  Die  Gesellschaft  wählt  eine  Commis- 
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sion,  am  die  HüTCBiNSON’schen  Fälle  genauer  za  un- 
tersuchen. 

Albd  (9)  theilt  mit,  er  habe  seit  18GG  etwa  500 
von  ihm  geimpfte  Kinder  vom  Tage  der  Impfung  an 
regelmässig  beobachtet  und  ihr  weiteres  Befinden  con- 
trolirt  und  habe  gefunden,  dass,  während  die  Kinder 
bei  der  Impfung  alle  gesund  waren,  nur  86  d.  i.  17,2° 
gesund  geblieben  seien;  alle  andern  erkrankten  bis  zum 
Abfall  der  Pockenschorfe  mehr  oder  minder  heftig. 
Von  diesen  Erkrankungen  standen  122  (24,2  pCt.)  mit 
der  Impfung  nicht  im  Zusammenhang  (Katarrhe,  ent- 
zündliche Krankheiten  etc.)  dagegen  war  der  Rest  von 
292  Erkrankungen(58,4  pCt.)  scrophuloser  phthisischer 
(tuberkulöser)  Art  und  wird  als  Folge  der  Impfung 
hingestellt.  Von  den  500  Geimpften  starben  103  im 
Laufe  eines  Jahres  nach  der  Impfung  und  bei  53  der- 
selben Hess  sich  ein  directer Zusammenhang  dertödt- 
liehen  Krankheit  mit  der  Impfung  nachweisen.  Die 
Krankheiten  bestanden  in:  Dipbtberitis  cutanea  mit 
allgemeiner  Dipbtberitis,  Erysipelas  brachii,  Otitis 
interna  je  1 Fall,  Scrophulosis  6 F.,  Tuberculosis  4F., 
Meningitis  tuberculosa  10  F.,  Atrophia  23  F.  — 
Hiernach  sei  die  Impfung  direct  gefährlich  und  ander- 
seits soll  sie  „nicht  geeignet  oder  wenigstens  nicht  ge- 
nügend sein,  umPockenepidemieen  zu  verhüten.“  Bei 
der  (in  dem  medic. -ätiologischen  Verein)  sich  an  dio- 
sen  Vortrag  knüpfenden  Discussion  fanden  die  Aus- 
führungen von  Albu  wenigstens  zum  Theil  die  ent- 
sprechende Erwiderung. 

Loefflrr  (8)  spricht  die  Ansicht  aus,  dass  P o c k e n 
ni  cht  anstecke  nd  seien.  Der  „Pockenstoff“  ist 
dem  Menschen  „eingeboren“,  und  wenn  er  reichlich 
und  stark  genug  vorhanden  ist,  bricht  er  sich  Bahn; 
die  Berührung  mit  Pockenkranken  kann  höchstens 
als  „Motor“  für  den  Ausbruch  dienen.  Allo  Isolirung 
und  Desinfection  ist  hienach  unnütz,  die  Vaccination 
und  Revaccination,  durch  welcho  der  Pockenstoff  her- 
ausgeschafft wird,  ist  dagegen  nothwendig  und  beide 
müssen  gesetzlich  anbefohlen  werden. 

Grimaod  dk  Caux  (10)  spricht  ähnliche  An- 
sichten aus  wie  Albu:  Die  Vaccinationen  schützen 

nicht,  sie  können  nicht  schützen,  denn  ein  Krankheits- 
stoff, von  einem  kranken  Stück  Vieh  auf  einen  Men- 
schen übortragen,  kann  doch  nicht  für  diesen  Quelle 
der  Gesundheit  werden ! Nur  die  Isolirung  kann  ge- 
gen die  Pocken  bewahren;  Absperrung  der  Kranken, 
und  bei  den  Gesunden  dauernde  Anwendung  von 
Chlor  und  Carbolsäure,  so  dass  sie  stets  von  einer  iso- 
lirenden  und  desinficirenden  Atmosphäre  umgeben 
sind.  (!Ref.)  Thatsachen  zur  Stütze  solcher  Ansichten 
werden  nicht  vorgebracht. 


Nachträge. 

1)  Rorntoiiig,  E.,Bldrag  dl  Oplysning  om  hvad  dar  kan  gjör «« 
for  at  forebygge  SkarUgcnfeberen.  Iltgielniike  Meddel.  og  Be- 
tragtnlagtr.  VII.  8.  51  — 73.  — 8)  Vatladnieg  til  Forabjggelse  af 
Udbrodelie  af  Barielfeber  Ted  Jordemödre.  Ugcskrlft  for  Läger. 
XI.  8.  374.  — 3)  Köpper  I Ialaod.  Ibtd.  8.  387. 


Horkemann  (1)  bespricht  die  Massregeln, 
welche  gegen  die  Verbreitung  des  Scharlach- 
fiebers getroffen  werden  können,  Isolirung  der  Er- 
griffenen, aber  namentlich  Desinfection  (F.rhitznng) 
der  Betten,  Kleider  u.  s.  w.,  welche  den  Erkrankten 
zu  irgend  welchem  Zweck  gedient  haben.  Die  Zahl 
der  in  Dänemark  von  der  Krankheit  Ergriffenen  be- 
trug in  den  Jahren  1866-1869  8081,  5885,  3414, 
7339  (wahrscheinlich  sind  diese  Zahlen  zu  gering). 
In  der  Stadt  Kopenhagen  sind  im  Jahre  1870  1661  er- 
griffen; durchschnittlich  sind  in  den  letzten  15  Jahren 
130  Kranke  im  Jahre  gestorben.  Schliesslich  theilt 
Verf  die  in  dem  von  dem  englischen  „Privy  Council“ 
herausgegebenen  Memorandum  empfohlenen  Mass- 
regeln zur  Verhütung  der  weiteren  Verbreitung  des 
Scharlachfiebers  mit. 

Das königl.  dänische  Sanitäts-Collegium  lässt  jeder 
Hebcammc  ein  Circular  zustellen,  worin  sie  darauf  auf- 
merksam gemacht  wird,  dass  das  Puerperalfieber 
(2)  eine  ansteckende  Krankheit  ist.  Es  wird  ihr  ein- 
geschärft, ihre  Hände  durch  Waschen  mit  Chlorkalk 
und  Carbolwasser  zu  desinficiren  und  streng  verboten, 
Schwämme  von  der  einen  Wöchnerin  zur  anderen 
mitzubringen,  oder  sich  mit  der  Leiche  einer  an  Puer- 
peralfieber Verstorbenen  zu  befassen. 

Da  mehrere  der  französischen,  für  die  Fischerei 
ausgerüsteten  Schiffe  Pockenkranke  mit  sich  führ- 
ten (die  ersten  Fälle  kamen  den  5.  April  vor),  wurde 
ein  isolirtes  Pockenhospital  errichtet  (30-50  Betten). 
Vaccination  und  Revaccination  wurden  energisch  aus- 
geübt (3). 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


8.  Hygieine  der  verschiedenen  Beschäfti- 
gungen und  Gewerbe. 

1)  Hirt,  Ladu-lg,  Die  Krankheiten  der  Arbeiter.  Beitrage  inr 
Förderung  der  öff.  Gesundheit*  - Pflege.  Erite  Abtheilung:  Die 
Innern  Krankheiten  der  Arbeiter.  Briter  Theil.  Die  Stanbinba- 
lations-Krankhelten  und  die  von  Ihnen  beionder»  heimgeiuchten 
Gewerbe  im  Fabrikbetriebe.  Breilao.  304  8S.  — 8)  Stallard, 
J.  H. , Wbat  are  the  beet  meane  of  promotiog  the  bealtb  of 
operatives  in  factories  and  workthop«?  (Meeting  der  8ocial 
Science  Association).  British  Medical  Journal  Oct.  31  8.  480. 
(8.  .Luft*  No.  5).  — 3)  Bar h am,  Charles,  The  diseases  of 
Cornish  miners  (Meeting  of  the  British  Medic.  Association.)  Ibid. 
Sept.  8.  p.  853.  — 4)  Roth  rock,  J.  T. , The  West  rittston 
disaater.  Philadelphia  Medical  Times.  Ang.  1.  p.  393.  — 5) 
Boyd,  John,  On  mlnlng  exhalaUons.  Kdinb.  med.  Jonrn. 
Aug.  p.  183.  — 6)  Atklnaon,  J.  J.,  A practical  treaüae 

on  the  gaset  inet  with  ln  coal  minet.  London.  7) 

Harbordt,  lieber  Mephttla.  Berliner  klin.  Woebenschrft.  No. 
25.  — 8)  Kupprecht,  Dis  sanftätspollxelliche  Zulässigkeit  der 
Reinigung  von  Schwefelsäure  durch  Schwefelwasserstoffgaa. 
ViertelJsebrfL  f.  ger.  und  öff.  Med.  Januar  p.  47. 

Das  Werk  von  Ludwig  Hirt  (1)  über  die  Staub- 
inhalations-Arbeit  en  soll  nach  den  Absichten 
des  Verfassers  den  Anfang  einer  in  zwangloser  Folge 
erscheinenden  Reihe  weiterer  Arbeiten  bilden,  welche 
in  ihrer  Gesammtheit  die  Krankheiten  der  Arbeiter 
vom  Standpunkte  der  oeffentlichen  Gesundheitspflege 
darstellen  werden.  Das  voriiegende  erste,  in  sich  völ- 
lig abgeschlossene  Buch  lässt  uns  die  versprochene 
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Fortsetzung  als  sehr  wünschenswert  erscheinen.  Bei 
der  sorgsamsten  Benutzung  der  einschlägigen  deut- 
schen und  fremdländischen  Literatur  ist  die  Arbeit 
doch  keineswegs  vorwiegend  compilatorischer  Art, 
vielmehr  bemerkt  man  über-  II,  dass  der  Verf.  alle 
die  geschilderten  Gewerbe  und  Fahricationszweige  aus 
eigener  Anschauung  kennt  und  ihren  Betrieb  vom 
Standpunkte  der  Hygieine  genau  untersucht  hat. 

Das  Werk  zerfällt  in  3 Abschnitte.  Im  ersten 
werden  zunächst  die  Krankheiten  behandelt,  welche 
durch  Staub-Einathmung  begünstigt  werden  (Katarrhe 
der  Luftwege,  Empbysema  pulra.,  Bronchiektasie, 
Lungen* Entzündung,  Lungenschwindsucht)  und  dann 
die  specifischen  Krankheiten,  welche  nur  durch  Staub- 
inhalationentstehen - Pneumonoconiosis  - und  zwar  dio 
Kohlenlunge,  Metalllunge,  Kiesellunge,  Tabaklunge, 
woran  sich  statistische  Angaben  über  die  Krankheiten  der 
Verdauungsorgane  bei  den  Staubarbeitern  anschliessen. 
Bei  den  einzelnen  Krankheiten  ist  ausser  der  Art  der 
Entstehung,  deren  klinischem  Bilde  und  pathol. -ana- 
tomischem Befund  jedesmal  d:e  Häufigkeit  des  Vor- 
kommens bei  den  verschiedenen  Staubarbeitern  durch 
eine  statistische  Tabelle  dargelegt.  Der  zweite  Ab- 
schnitt schildert  die  einzelnen  Gewerbe  und  Fabrica- 
tionen,  bei  denen  Staub  entwickelt  wird,  nach  der 
Art  ihres  Betriebes  und  dem  Einfluss,  welchen  sie 
auf  dio  Gesundheit  der  Arbeiter  ausüben.  Das  Mate- 
rial ist  übersichtlich  geordnet  durch  Eintheilung  in 
3 Abtheilungen  nach  der  Art  des  Staubes  (anorga- 
nischer, organischer  Staub,  Staubgemische)  welcher 
zur  Einwirkung  gelangt.  Ueberall  ist  Verf.  bemüht 
gewesen,  ein  möglichst  umfangreiches  statistisches 
Material  als  Grundlage  für  die  Beurtbeilung  der  Be- 
deutung der  Schädlichkeiten  zu  sammeln.  Der  dritte 
Abschnitt  bespricht  die  Prophylaxis,  Vorschläge  und 
Massregeln,  die  Nachtheile,  welche  den  Staubarbeitern 
durch  ihre  Arbeit  drohen,  zu  vermeiden  oder  doch  zu 
beschränken.  Als  Anhang  folgen  drei  Tabellen,  von 
denen  dio  erste  die  relative  Häufigkeit  der  inneren 
Erkrankungen,  den  Sterblichkeitsprocentsatz  und  die 
durchschnittliche  Lebensdauer  der  verschiedenen 
(einige  70)  Arbeiten  der  Staubarbeiter  darlegt;  die 
zweite  die  Wirkungen  des  anorganischen,  die  dritte 
die  des  organischen  Staubes  und  der  Staubgemische 
auf  die  Respirationsorgane  der  Arbeiter  erkennen 
lässt.  Dann  werden  in  einer  allgemeinen  Uebersicht 
die  sämmtlichen  Staubgewerbe  und  Fabrikbetriebe  in 
einer  Liste  nach  dem  Grade  ihrer  schädlichen  Ein- 
wirkung auf  die  Arbeiter  geordnet  aufgeführt  und  in 
drei  Klassen : die  höchst  gesundheitsgefährlichen, 
minder  gesundheitsgefährlichen  und  relativ  ge- 
fahrlosen getheilt.  Hiebei  werden  nicht  nur  die  Ge- 
werbe und  Fabricationen  im  Ganzen,  sondern  die  ein- 
zelnen dabei  vorkoramenden  Arbeiten  berücksichtigt. 
Zu  der  ersten  Klasse  von  Beschäftigungen  sollen  Kin- 
der und  junge  Leute  überhaupt  nicht,  zu  der  zweiten 
nur  nach  vorangegangener  ärztlicher  Untersuchung 
(Erwachsene  unbedingt),  zur  dritten  alle  über  12 
Jahre  alten  den  Eintritt  begehrenden  Individuen  un- 
bedingt zugelassen  werden. 


Stallard  (2)  stellt  als  das  für  die  Gesundheit 
der  Arbeiter  in  Werkstätten  und  Fabriken  Nothwen- 
digste  das  bin,  dass  man  sie  möglichst  in  die  Lage 
der  Arbeiter  versetzt,  welche  im  Freien  arbeiten,  da 
die  Gesundheitsverhältnisse  der  letzteren  unvergleich 
lieh  viel  besser  sind.  Er  glaubt  zu  diesem  Ziele  zu 
gelangen  durch  eine  von  ihm  projectirte  neue  Methode 
der  Ventilation  (s.  oben  bei  „Luft.“). 

Barham  (3)  schildert  ia  einem  Vortrage  die  G e- 
sundheits- Verhältnisse  der  Arbeiter  in  den 
Bergwerken  von  Cornwallis.  Die  Luft  in  den 
Schachten  ist  verdorben  durch  die  Athmung  der  Ar- 
beiter, das  Brennen  der  Lampen  und  die  Explosionen 
des  Sprengpulvers;  ausserdem  wirkt  als  Schädlichkeit 
die  hohe  Temperatur,  welche  mit  jeden  100  Fuss  zu- 
nehmender Tie  e um  2°  steigt,  und  der  Mangel  an 
Sonnenlicht.  Die  Arbeitszeit  beträgt  8 Stunden,  Tag- 
und  Nachtarbeit  wechseln.  Meistens  treten  die  Arbei- 
ter schon  in  sehr  frühem  Lebensalter  ein.  Nach  Pka- 
cocr  hatten  von  464  Bergleuten  40  (8,6  Proc.)  seit 
dem  7. — 8.  Jahre  in  den  Minen  gearbeitet,  185 
(39,8  pCt.)  seit  dem  13.,  115  (24,7  pCt.)  seit  dem 
14.— 15.  Lebensjahre.  Meistens  sahen  sie  mager, 
elend  und  angegriffen  aus.  Von  464  Knaben  und 
Mänffern,  welche  bei  der  Arbeit  getroffen  wurden 
sahen  nur  42,4  pCt.  gesund  aus,  die  übrigen  waren 
blass,  elend  und  klagten  über  verschiedene  Leiden. 
Unter  den  464  Individuen  waren  117  unter  21  Jah- 
ren (35,8  pCt.  davon  gesund)  233  von  21 — 40  Jahren 
(48,0  pCt.  gesund)  und  114  von  41 — 63  Jahren,  wo- 
runter 37,7  pCt.  gesund  waren.  Am  häufigsten  leiden 
die  Arbeiter  an  Rheumatismen,  entzündlichen  Krank- 
heiten und  Katarrhen,  ferner  an  Dyspepsie,  welche 
zugleich  die  Ernährung  schädigt.  Das  sog.  „schlei- 
chende Fieber“  ist  pathologisch  interessant,  kommt 
aber  im  Ganzen  selten  vor.  Von  83  Bergleuten, 
welche  wegen  Krankheit  zur  Zeit  der  Untersuchung 
ausser  Arbeit  waren,  litten  54  an  Krankheiten  der 
Respirationsorgane  (Miner’s  astbma  41,  Pyothorax  1, 
Schwindsucht  12),  an  Herzkrankheiten  9,  an  Läh- 
mungen 6;  die  übrigen  Fälle  vertheilten  sich  zu  jo  1 
oder  2 auf  verschiedene  Krankheiten.  Die  Sterblich- 
keitsverhältnisse sind  sehr  ungünstig.  Bis  zum  Alter 
von  35  Jahren  ist  der  Unterschied  zwischen  der  Sterb- 
lichkeit der  Bergleute  und  anderer  Männer  nicht 
gross,  nimmt  dann  aber  zu,  so  dass  im  Alter  von  75 
bis  65  Jahren  dio  Sterblichkeit  der  Bergleute 
dreimal  so  gross  ist,  als  die  der  Männer  in 
Cornwallis  überhaupt.  Dies  Verhältniss  wird 
hauptsächlich  herbeigeführt  durch  die  Häufigkeit 
des  Todes  an  Schwindsucht,  d.  h.  an  chronischen 
Kranheiten  der  Athmungsorgane.  Um  eigentliche 
Tuberculosis  handelt  es  sich  selten,  sondern  man  fin- 
det die  Lungen  meist  vielfach  adhärent  an  der  Pleura 
costalis,  gross,  etwas  emphysematos  an  den  Rändern, 
dunkel  blau  oder  schwarz  gefärbt,  wenig  knisternd, 
die  Bronchien  erweitert,  mit  braunem  Schleime  gefüllt, 
die  Bronchialdrüsen  vergrössert,  schwarz.  Die  Arbeit 
unter  der  Erde  an  sich  ist  an  der  grossen  Sterblichkeit 
in  Folge  von  Lungenleiden  bei  den  Bergleuten  von 
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Cornwallis  nicht  Schuld,  da  sie  bei  den  Bergleuten 
anderer  Districte  nicht  so  gross  ist.  Die  Sterblich- 
keit in  Folge  von  Verletzungen  ist  bei  ihnen  zv.^c 
erheblich  grösser  als  bei  der  männlichen  Bevölkerung 
in  England  im  Allgemeinen,  aber  viel  kleiner  a'sz.  B. 
bei  den  Arbeitern  in  den  Kohlenbergwerken  zu  St  »f- 
ford.  Sie  hat  abgenommen,  seitdem  die  Leitern  in 
den  Schachten  mehr  und  mehr  durch  andere  mecha- 
nische Vorrichtungen  zum  Ein-  und  Ausfahren  ersetzt 
sind. 

Nach  Boyd’s  (5)  langjährigen  Erfahrungen  üben 
anf  die  Gesundheit  der  Wohnungen  der  Kohle n- 
gruben-Arbeiter,  welche  meistens  in  möglichster 
Nähe  der  llauptmündung  der  Grube  aufgeführt  sind, 
einen  sehr  nachtheiligen  Einfluss  die  Haufen  und  Schüt- 
tungen ans,  welche  aus  dem  Erdreich  bestehen , wel- 
ches bei  der  ersten  Anlage  der  Grube,  dem  Ausgraben 
der  ersten,  in  die  Tiefe  führenden  Gänge  zu  Tage  ge- 
schafft worden  ist.  Die  tiefsten,  der  Kohlenschicbt  am 
nächsten  gelagerten  Schichten  sind,  als  die  zuletzt  aus- 
gegrabenen, am  Oberflächlichsten  aufgeschüttet.  Sie 
sind  meist  Schwefel-  und  eisenhaltig,  entwickeln  boi 
warmem  und  feuchtem  Wetter  sehr  merkbar  Schwefel- 
wasserstoff, und  wenn  man  sie  brennt,  schweflige  Säure. 
Da  es  dasselbe  Erdreich  ist,  so  ist  auch  zu  erwarten, 
dass  es  dieselben  Gase  entwickelt,  welche  die  tiefsten 
Schachte  der  Bergwerke  für  den  Aufenhalt  so  gefähr- 
lich machen.  Bei  den  Männern,  welche  den  grössten 
Theil  ihrer  Zeit  ausserhalb  der  Wohnung  zubringen, 
können  die  nachtheiligen  Einflüsse  derselben  nicht  so 
hervortreten,  eine  genauere  Untersuchung  aber  zeigt, 
dass  der  Gesundheits-Zustand  der  Frauen  und  Kinder 
in  den  Arbeiter- Häusern  ein  auffällig  schlechter  ist, 
welche  der  Mündung  der  Kohlengruben  und  den  er- 
wähnten Aufschüttungen  am  nächsten  gebaut  sind,  oder 
so  liegen,  dass  die  herrschende  Windesrichtung  ihnen 
die  Emanationen  Zufuhren.  Die  Frauen  werden  sehr 
schwäcbfich  und  elend,  abortiren  leicht,  sind  Wochen- 
bett-Erkrankungen mehr  ausgesetzt,  die  Kinder  ent- 
wickeln sich  schlecht  und  leiden  bei  allen  Epidemien, 
namentlich  Scharlach,  mehr  als  die  Kinder  in  den  gün- 
stiger gelegenen  Häusern.  Sie  erkranken  oft  an  Ge- 
lenkleiden, Caries,  Phthisis,  Dysenterie,  kurz  asthe- 
nischen und  zymotischen  Krankheiten.  In  einer  Gruppe 
von  Hänsern,  welche  in  dieser  Art  sehr  auffällig  be- 
einflusstwar, besserte  sich  derGesundheitszustai  d der 
Bewohner  sehr,  als  die  betreffenden  Aufschüttungen 
fortgeschafft,  an  einer  andern  Stelle  zur  Füllung  von 
Boden-Vertiefungen  verwandt,  und  mit  gewöhnlicher 
Erde  überdeckt  wurden.  B.  lenkt  die  Aufmerksamkeit 
der  Grubenbesitzer  auf  diese  Verhältnisse,  die  mit 
Leichtigkeit  zu  ändern  sind. 

Rothrock  (4)  schildert  ein  Brandunglück  in  einem 
Kohlenbergwerk  zu  West  Pittston,  wobei  17  Mann  star- 
ben, 21  noch  lebend,  aber  in  bedenklichem  Zustarde 
aus  dem  Schachte  hervorgeholt  wurden.  Die  noch  Leben- 
den zeigten  einen  schwachen,  intermittirenden  Puls, 
schwaches  stertoröses  Athrnen,  unterbrochen  durch  An- 
fälle von  Glottis-Krampf,  erweiterte  oder  verengte  Pu- 
pillen, Kälte  des  Rumpfes  und  der  Glieder,  Bewusst- 
losigkeit. Der  Zustand  dürfte  durch  mehrere  Schädlich- 


keiten herbeigeführt  sein:  Entziehung  der  athembaren 
Luft,  durch  die  starke  Aspiration,  welche  der  Brand 
auf  die  in  den  benachbarten  Schachten  enthaltene  Luft 
ausübte,  Verderbniss  der  Luft  durch  die  Athmung  von 
38  Menschen,  welche  22  Stunden  lang  in  einem  engen 
Raume  zusamme.igepresst  waren,  vielleicht  auch  kohlen- 
saurer E ltwicklung:  weniger  darf  an  Kohlenoxyd  ge- 
dacht werden,  weil  dieses  schon  in  geringeren  Mengen 
schneller  tödlet.  Von  den  lebend  Hervorgeholten  star- 
ben noch  eirige  in  kurzer  Frist,  die  übrigen  erholten 
sich  unter  Anwendung  von  Hautreizen,  Stimulantien  und 
Aderlässen,  welche  besonders  gut  wirkten,  in  längerer 
und  kürzerer  Zeit. 

Harboudt  (7) theilt  einen  Fall  von  Vergiftung 
durch  Kanal-Gase  mit. 

Zwei  Kanalarbeiter,  welche  einen  alten  Kanal  aus- 
räumten, wurden,  als  sie  eine  völlig  verstopfte  Stelle 
desselben  durchbrachen,  plötzlich  bewusstlos.  Sie  wur- 
den sofort  herausgezogen,  der  eine  starb  nach  wenigen 
Minuten,  der  andere  war  kalt  das  Gesicht  war  livide 
geröthet,  der  Athem  unregelmäss'g,  regulHe  sich  aber 
einigermassen  auf  Reizmittel,  Pu’s  nicht  zu  fühlen.  Pu- 
pillen erweitert  und  starr.  Bald  darauf  stellten  sich 
klonische  Krämple  de,-  Glieder  e;n,  der  Kop."  war  nach 
hinten  gezojer  die  Kie.'er  durch  Tr-'mus  geschlossen. 
Nach  eine  -)  war.nen  Bade,  Eisumscblägen  auf  Kopf  und 
Brust  und  einer  Dosis  Chloral-Hydrat  Hessen  die  Krämpfe 
nach,  kehrten  aber  in  einz  'nen  An.  Ilen  noch  in  der  Nacht 
und  am  folgenden  Tage  wieder,  sonst  lag  der  Kranke  coma- 
tös  da.  Den  zweiten  Tag  wurden  die  Pupillen  normal,  den 
dritten  Tag  gab  Patient  anj,esproc'ien  verworrene  Ant- 
worten, Puls  und  Athem  batten  sich  geregelt,  er  genoss 
etwas.  Den  füntten  Tag  seltenen  die  körperlichen 
Functionen  zur  Norm  zurückge  .ehri,  doch  bot  er  das 
Bild  der  Dementia  mit  zcitweiser  Aufr.'jung  und  Hallu- 
cinationen,  dann  entwickelten  sich  Furunkel  an  verschie- 
denen Körperstellen,  und  er  wurde  am  20.  Tage  auf 
Wunsch  zu  seiner  Familie  entlassen,  obgleich  die  Geistes- 
störung noch  fortdauerte.  — Zu  Hause  besserte  sich 
sein  Zustand  allmälig  und  nrch  e'  »igeu  Wochen  war  er 
völlig  gesund,  hat*e  jedoch  keine  Er"  tnerung  von  dem 
Unglücksfall  und  von  der  Zeit,  die  er  im  Hospital  zu- 
gebraebt  batte.  H.  theilt  einen  ähnlichen  vonGuerard 
beobachteten  Fall  mit  und  pa  nlleli.sirt  beide  mit  einem 
Fall,  in  welche  o Gri  esinger  mehr  wöchentlichen  Blöd- 
sinn nach  einem  Strang'  'at'ons- Versuch  auftreten  sah. 
(Der  Vergleich  mit  der  nach  Kohlenoxyd- Vergiftung 
mitunter  beobachteten  Geistesstörung  hätte  näher  gelegen. 
Ref.)  Die  Furunculosis  wird  durch  das  vorangegangene 
heftige  Frottiren  de-  Haut  erklärt,  und  das  Chloral- 
hydrat  könnte,  wie  H.  meint,  vielleicht  in  diesem  Falle 
eine  specifische  Wirkung  geübt  haben,  zumal  da  es  mit 
Ammoniak  und  sauren  schwefligsauren  Alkalien  Ver- 
bindungen eingeht,  deren  Wirkung  auf  den  Or- 
ganismus allerdings  noch  unbekannt  ist  Vielleicht 

könnte  es  s'ch  sc'ion  in  dem  Stadium  der  Reaction 
in  ähnlichen  Fä  len  als  directes  Antidot  wirksam 
zeigen.  — 

Rüpprkcht  (8)  weist  in  einem  ausführlichen  Gut- 
achten nach,  dass  in  der  Schwefelsäurefabrik  bei 
Hettstädt,  die  Reinigung  der  kupfer-  und  selenhal- 
tigen rohen  Säure  durch  Schwefel  wasser- 
stoffgas ohne  Ge  Mhrdung  der  Bewohner  statt  haben 
könne.  Der  projectirte  Apparat  ist  derselbe,  welcher 
schon  in  Freiberg  zur  Ausscheidung  des  Arseniks  seit 
längerer  Zeit  ohne  Schaden  benutzt  wird  und  nach 
den  Erfahrungen  von  GbrstekhÖfbr  und  Fhksbnius 
construirt  ist. 
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Nachträge. 

1)  Orlaodlol,  C.,  Monografia  delle  aoaUna«  venefiche  ed  etplotlve 
cbe  ti  traggnoo  dal  carbon  (oialle  « roiauro  iglsolrh«  da  addo- 
tartl  nclla  prrparaxlooe,  nel  eommercio,  ne!  traaporto  « nell*  uto 
di  e««e.  Milano.  9.  (Batratto.)  Addi<1I  oniraraall  dl  madio.  Not.  — 
2)  Zu  ec  kl,  C.,  La  riaicoltura;  relaaion«  al  V congraaao  dell' 
Aaaoeiaione  Medica  Italiana  Io  Roma.  Annali  uolTeriali  dl 
medicloa.  NoTembre. 

Die  Preisschrift  von  Orlandini  (1)  erwähnt  die 
bei  Gewinnng,  Vertrieb  and  Verwendung 
der  Steinkohlen,  besonders  ihrer  Producte,  erfor- 
derlichen detaillirtcn,  hier  aber  nnr  allgemein  anzu- 
deutenden hygienischen  Maassregeln. 

Zuverlässiger  als  Davy's  Sicherheitslampe  ist 
Anell’s  zum  Theil  mit  Quecksilber  gefüllte  U-Röhre, 
deren  eine  Mündung  offen  bleibt,  während  die  andere 
trichterförmig  erweiterte,  mit  einer  porösen  Thonplatte 
geschlossen  ist.  Sammeln  sich  Kohlen-Wasserstoffver- 
bindungen,  welche  die  schlagenden  Wetter  veran- 
lassen, in  der  Kohlengrube,  so  bewirkt  Endosmoso 
dieser  Gase  durch  die  Thonplatte  Steigen  des  Queck- 
silbers im  offnen  Schenkel  und  damit  Schliessung  eines 
Stromes,  der  die  Warnungsglocke  ertönen  lässt.  Ausser 
diesen  Gasen,  Kohlensäure  und  Kohlenoxydgas  ent- 
wickelt sich  nach  Buk$kn  in  Kohlengruben  auch  das 
giftige  Cyanogen.  Dieselben  Gase  können  sich  in  Ma- 
gazinen nnd  Schiffen  anhäufen,  die  mit  frischen  Stein- 
kohlen erfüllt  sind. 

Dio  Gefahren  der  Lcuchtgasfabrikation  finden 
hinreichende  Beachtung.  Nicht  immer  wird  einer  In- 
ficirung  der  nahen  Brunnen  durch  die  zur  Gasreini- 
gung verwandten  Wassermengen  vorgebeugt.  Die 
Gewinnung  von  Ammoniak  aus  diesem,  mit  vielen 
Gasen  imprägnirten  Wasser  ist  sehr  vortheilhaft  und 
üblich.  Die  Anwendung  von  Ammoniak  in  der  Me- 
dicin  und  in  den  Gewerben  ist  bekannt.  Autor  fügt 
hinzu,  dass  einige  Tropfen  Ammoniakflüssigkeit  die 
Trunkenheit,  20-30  Grm.  den  gefährlichen  Meteo- 
rismus der  Hausthiere  knach  reichlicher  Aufnahme 
frischen  Klee’s  beseitigen. 

Der  Steinkohlcntheer,  dem,  so  lange  er  frisch  ist, 
eine  schädliche  Menge  schwefliger  Säure  entströmt, 
war  noch  vor  15  Jahren  ein  lästiges  Nebenproduct  der 
Leuchtgasfabrikation  und  ist  heute  die  Quelle  höchst 
wichtiger  Stoffe  und  grossen  Reichthums.  Auf  46°  er- 
wärmt, entwickelt  dieser  Theer  Schwefelkohlenstoff, 
der  mit  atmosph.  Luft  gemengt,  höchst  explodirbar 
ist.  Diese  Verbindung  dient  zur  Extraction  aroma- 
tischer Essenzen  nnd  fetter  Oele  aus  Pflanzentheilen, 
zur  Kautschuk  - Fabrication,  zur  Vernichtung  des 
Korn  wurms  in  aufgespeichertem  Getreide  etc.  Die  einge- 
athmeten  Dämpfe  veranlassen  bei  den  Fabrikarbeitern 
nicht  selten  acute  oder  chronische  cerebrale  und  spi- 
nale Excitation  mit  nachfolgender  Depression.  Da  der 
in  Schwefelkohlenstoff  leicht  lösliche  Phosphor  im  Ge- 
hirn solcher  Kranken  vermindert  sein  mag,  liess 
Autor  denselben,  offenbar  mit  gutem  Erfolg,  innerlich 
nehmen. 

Benzin,  ein  Destillat  des  Steinkohlenlheers,  Pro- 
duct auch  anderer  Stoffe,  besteht  aus  dem  Radical 


Phenyl  und  Wasserstoff.  Seine  mit  Luft  gemischten 
Dämpfe  sind  explodirbar.  Von  den  Arbeitern  einge- 
athmet,  erzeugen  dieselben  leichte  Trunkenheit  und 
Anästhesie,  auch  Lähmung,  besonders  der  Hände.  Ben- 
zin wurde  innerlich  gegen  Trichinose,  äusserlich  gegen 
Scabies  gebraucht.  Als  energisches  Fettlösungsmittel 
wird  es  zur  Reinigung  der  Zeuge  von  Fettflecken  be- 
nutzt. Wird  ein  Aequivalent  Wasserstoff  durch  Unter- 
salpetersäuro  ersetzt,  so  entsteht  Nitrobenzin,  das 
süss  schmeckt,  wie  Bittermandelöl  riecht,  und  letzteres 
häufig  vertritt.  Seine  Dämpfe  sind  explodirbar  und 
können  eingeathmet  durch  Hirncongestion  tödten. 

Anilin,  eine  durch  Eisenpulver  und  Essigsäure 
bewirkte  Umbildung  des  Nitrobenzin  ist  brennbar  wie 
jenes.  Es  liefert  die  prachtvollen  Farben,  die  nur  ge- 
sundbeitscbädlich  sind,  wenn  sie  nach  Bereitung  mit 
Arsenik  einen  Rückstand  desselben  enthalten. 

Trockene  Destillation  von  Steinkohlentheer  liefert 
ferner  Kohlenstickstoff,  Cyanogen.  Das  gewonnene 
Kalkcyanür  wird  leicht  in  Kaliumcyanür  und  Eisen- 
cyankalium (Pariser  Blau)  übergefübrt.  Cyanwasser- 
stoff ist  ein  gebräuchlicheres  Medicament  als  seine 
Verbindungen  mit  Chinin,  Eisen,  Zink  etc.  Cyanka- 
lium  wird  als  Lösungsmittel  bei  galvanischer  Vergol- 
dung etc.  gebraucht.  Photographen  pflegen  mit 
demselben  die  schwarzen  Gold-  und  Silberflecken 
von  den  Händen  zu  waschen,  was  bei  vorhandenen 
Excoriationen  oder  Zutritt  von  Säuren,  durch  Bildung 
der  giftigen  Blausäuredämpfe,  wiederholt  Unglücks- 
fälle herbeiführte.  Mehr  Opfer  hat  die  Herstellung 
des  cyansauren  Silbers  und  Quecksilbers,  der  Zünd- 
hütchenmasse, gefordert.  Knallsilber  auf  180°  er- 
wärmt, explodirt,  gleichfalls  bei  Zutritt  einer  stärke- 
ren Säure,  hinreichend  trocken  schon  bei  leichterer 
mechanischer  Berührung,  und  zwar  mit  solcher  Schnel- 
ligkeit, dass  Schiesspulver  weit  fortgeschleudert  wird, 
ehe  es  sich  gleichfalls  entzündet.  In  40  Paragraphen 
giebt  Autor  die  bei  Anlage  und  Betrieb  der  betreffen- 
den Fabriken  nothwendigen  Vorsicbtsmassregeln. 

Die  caustische  und  giftige  Carbolsäure  (Phenylhy- 
drat) wird  grösstentheils  durch  Destillation  des  Stein- 
kohlenöls gewonnen.  Das  Gegenmittel  ist  Albumin. 
Die  Verwendung  in  der  Chirurgie  ist  bekannt.  Oert- 
liche  Anwendung  findet  es  ferner  gegen  Leichengift, 
Schlangengift,  Zahncaries,  Tinea  des  Kopfes  (Kbm- 
stkr),  als  anthelmintisches  Clysma,  als  Inhalations- 
dampf bei  Bronchialkatarrh  mit  übelriechendem  Aus- 
wurf, es  zerstört  Miasmen,  dient  gegen  Pflanzenkrank- 
heiten, und  hält  das  Fleisch  Monatelang  frisch. 

Corallinsäure,  Azulin  ist  ein  sehr  gebräuchlicher 
Farbstoff.  Local  wirkt  es  wie  Crotonöl,  resorbirt  wie 
Phosphor.  Der  letzteren  Behauptung  Tardied’s  wird 
widersprochen. 

Picrinsäure  wird  meist  aus  Carbolsäure  mit  Sal- 
petersäure hergestellt,  ist  intensiv  gelbfärbend,  giftig, 
und  schnell  erhitzt  explodirend.  Besonders  leicht 
werden  Picrindämpfe  animalischen  und  vegetabilischen 
Organismen  schädlich.  Als  Ersatzmittel  für  Lupulin 
im  Biere  ist  sie  durchaus  verwerflich.  Mit  pikrinsaurem 
Kali,  dessen  Explosionskraft  die  10  fache  des  Schiess- 
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pulvcrs  ist,  werden  Torpedos  gefällt  und  Felsentannel 
ersprengt.  Picrato  werden  als  Fiebermittel  innerlich 
versucht,  geben  dann  aber  der  Haut  eine  14  Tage  be- 
stellende gelbe  Farbe. 

Die  genannten  Fabrikate  sind  fast  ausnahmslos 
giftig,  brennbar  und  explodirbar,  wie  auch  deren  Ab- 
fälle. Daraus  ergiebt  sich  eine  grosse  Reihe  namhaft 
gemachter  Massregeln  für  Bauart  und  Betrieb  der  Fa- 
briken, die  meist  selbstverständlich,  theils  bekannt 
sind,  öfter  auch  ein  genaueres  Eingehen  in  technische 
Einzelheiten  erfordern. 

Nach  Zoccri  (2)  befriedigen  die  bisherigen  Ge- 
setze über  Reisbau  in  Italien,  der  sehr  gewinn- 
bringend aber  ebenso  gesundheitsschädlich  ist, 
mehr  dieOekonomisten,  als  die  llygicnisten.  Letztere 
fordern,  dass  die  Ergänzung  und  Controle  der  bezüg- 
lichen Gesetze  von  den  Gemeinden  und  Kreisen,  wo 
die  oekonomischcn  Interessen  völlig  überwiegen,  an 
das  Ministerium  übergehe.  Dies  habe  zunächst  aus 
Aerztcn,  Agronomen  und  Physikern  bestehende  Com- 
missionen mit  Aufstellung  möglichst  allgemein  gülti- 
ger Bestimmungen  zu  beauftragen.  Schon  hat  eine 
reichliche  medicinische  Literatur  für  viele  Landgebiete 
ausführliche  und  nothwendigo  Massregeln  angegeben, 
welche  die  Wirkung  der  Reisfeldcr-Miasmen  beschrän- 
ken. Die  gesetzmässige  Entfernung  der  Reisfelder 
von  den  nächsten  Wohnungen  ist  abgesehen  von  ihrem 
sehr  ungleichen  Masse  und  der  mangelhaften  Controle 
unzureichend,  denn  der  Reisbau,  und  damit  ein  in 
Menge  genossen  schädliches  Nahrungsmittel,  nimmt 
zu,  wenn  nicht  zugleich  das  zur  Cultur  anderer  Feld- 
früchte hinreichend  trockene  Land  dem  des  Reises  ge- 
setzlich versagt  ist.  Dann  sind  in  der  Nähe  stehen- 
- der  Gewässer  keine  Reisfelder  zu  dulden.  Die  Arbeit 
auf  letzteren  darf  erst  eine  Stunde  nach  Sonnenauf- 
gang beginnen,  muss  1 Stunde  vor  Sonnenuntergang 
beendet  werden.  Es  dürfen  die  Pflanzenreste  nicht 
an  der  Luft  faulen.  Der  Baugrund  der  nahen,  beson- 
ders tiefer  gelegenen  Wohnhäuser  ist  zu  erhöhen. 
Die  Brunnen  müssen  gehörige  Tiefe  und  wasserdichte 
Seiten-Fassung  haben  etc. 

Burk  (Berlin). 

KoutUen,  B.,  En  Sorelso  meil  Coolif»  fra  Calrutta  til  Jamaika. 
HjRirin.  Modtlfl.  og  RctraKtningor.  VH.  8 35  -50.  (Bericht 

über  die  Ueberführung  Ton  401  09tindi»chcn  Coolles  nach  Ja- 
maika nebst  näheren  Angaben  ober  die  Ausrüstung  des  Schiffes.) 

O.  Storch  (Kopenhagen). 


9.  Oeffentliche  Anstalten, 
a.  Kranken-  und  G obär- H äuser. 

1)  Urtheil  eines  Architekten  über  die  8 t ei  n b er  g ‘sehen  Vorschläge 
xnr  Hospital  - Reform.  Berliner  klinische  Wochenschrft.  No.  50. 
— 2)  Dunem,  J.  M,  The  Inlliienco  of  aggregation  on  the  inor- 
tality  of  ljing-ln  women.  Med.  Times  and  Gar..  Nor.  25.  — 3) 
Hnsson,  A.,  Regime  alimentaire  pour  les  malades  des  liöpi- 
taux.  Annales  d'hyg.  publ.  Jan»,  p.  5.  — 4)  Schoeuffeie, 
Appareila  h eraporation  de  l'aclde  phcniqne  dans  les  salles  des 
hipitaux.  (8.  ,Desinfeclion<  No.  12).  — 5)  Schatz,  J.,  Kindes 
sur  les  liopitaux  sons  tentes.  Paris. 

Jahresbericht  dtr  gesammten  tledicio.  1871.  Bd.  I. 


Generalarzt  Dr.  Strinbkrg  hat  den  Vorschlag 
gemacht,  alle  grösseren  Krankenanstalten,  welche 
Kranko  jeder  Kategorie  aufnehmen,  nach  gemischtem 
System  cinzurichten.  Das  Hauptgebäude  soll  ein  Cor- 
ridorlazareth  mit  Pulsionsventilation  und  dadurch  ge- 
sicherter gleichmässig  warmer  Temperatur  sein.  Daran 
schliessen  sich  Baracken  und  Pavillons  für  Kranke, 
welche  isolirt  werden  müssen  und  viel  Luft  brauchen. 
In  dio  erstcren  kommen  die  Kranken,  welche  Tempe- 
raturschwankungen leichter  ertragen  (Brand,  Typbus 
etc.),  in  die  letzteren  solche  Kranke,  welche  eine 
glcichmässige  kühle  Temperatur  gebrauchen 
(Scharlach,  Masern,  Puerperalfieber  etc.).  Ein  unge- 
nannter Architect  (1)  tritt  diesen  Vorschlägen  bei  und 
empfiehlt  namentlich  dio  Pulsionsventilation  jeder  an- 
deren Methode  gegenüber.  — Vorkehrungen  zur  Ven- 
tilation, welche  nur  die  Temperaturdifferenz  zwischen 
der  äussern  Luft  und  der  Luft  des  Krankensaales  be- 
nutzen sollen  (Schieber  in  den  Thüren,  Fcnstcrjalou- 
sieen,  Evacuationsröhrcn  in  den  Wänden),  sind  durch- 
aus unzuträglich  und  unsicher,  weil  jene  Tempcratnr- 
differenzon  ganz  schwankende  sind.  — Dio  auf  der 
Wirkung  von  Zugkaminen  beruhende  Aspirations- 
vcntilation  schafft  das  genügende  Luftqnantum,  aber 
die  Luft  strömt  in  den  Krankensaal  aus  allen  Räu- 
men, welche  irgend  wie  mit  demselben  communiciren, 
es  wird  daher  oft  schlechte  Luft  aspirirt.  Denselben 
Nachtheil  haben  die  Maschinen,  welche  Aspiration  be- 
wirken. Nur  wenn  Luft  durch  Maschinen  in  die  Kran- 
kenräume eingetricben  wird,  kann  Quantität  und  Qua- 
lität derselben  befriedigend  sein.  Nach  Grassi’s  Ver- 
suchen ist  ein  Nacbtheil  für  dio  Kranken  durch  Com- 
pression  der  Luft  in  den  Sälen  nicht  zu  fürchten  und 
die  Kosten  sind  geringer,  als  wenn  die  Räumo  durch 
Oefen  geheizt  werden.  - Propulsionsventilation  be- 
steht in  der  Hebammenanstalt  und  dem  Zcllengefäng- 
niss  zu  Hannover,  dem  Knappschaftslazarcth  zu  Saar- 
brücken , der  Irrenanstalt  za  Göttingen  etc.  Sio  ist 
eingerichtet  in  dem  ncaen  Marinclazareth  zu  Kiel,  und 
es  werden  über  dio  Wirksamkeit  derselben  in  dieser 
Anstalt  regelmässige  Berichte  veröffentlicht  werden. 

Duncan  (2)  giebt  eine  Entgegnung  auf  fälschliche 
Auffassungen,  die  sein  Aufsatz  über  den  Einfluss,  wel- 
chen die  Ueberfiillung  der  Dubliner  Gebärbänser  aus- 
geübt habe,  erfahren  bat  (siebe  Jalircsber.  1870  I.  p. 
470).  Er  bezweifelt  nicht,  dass  dio  Ueberfiillung 
höchst  nachtheilig  wirke,  sondern  hat  nur  dio  Art  und 
Wciso  bekämpft,  wie  Kknnf.py  die  Statistik  der  ge- 
nannten Gebärhäuser  benutzte,  indem  er  zeigte,  dass 
dio  Perioden  der  grössten  Ueberfüllnng  keineswegs 
stets  die  der  grössten  Sterblichkeit  gewesen  sind. 

Husson  (3)  bat  schon  vor  längerer  Zeit  die  jetzt 
veröffentlichte  Denkschrift  über  die  Verpflegung  der 
Kranken  in  den  (französischen  und  namentlich  Pariser) 
Hospitälern  verfasst,  um  ein  nenes  Vcrpflegungsreglc- 
ment,  statt  des  alten  seit  1853  bestehenden  zur  Ein- 
führung gelangen  zu  lassen.  Seine  Vorschläge  fanden 
Beifall  und  das  neue  Reglement  wurdo  zuerst  1866 
und  1867  im  Hötcl-Dieu  and  im  Krankenhaase  Lari- 
boisiero  versuchsweise  angewandt,  dann  abor  1868 
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definitiv  für  alle  Krankenhäuser  von  Paris  angenom- 
men. Die  Veränderung  gegen  früher  besteht  nament- 
lich darin,  dass  die  sogenannte  Extra  - Diät,  die 
ausserordentlichen  Kxtra-Diätverordnungen  für  ein- 
zelne Kranken  fast  ganz  in  Wegfall  gebracht  ist, 
die  festen  Verpflegungsformen  auf  G erhöht  sind  (wenn 
man  von  der  absoluten  Diät,  bei  der  der  Kranke  gar 
nichts  erhält,  absieht),  die  Ernährung  selbst  aber  man- 
nichfaltiger  geworden  ist.  Das  Fleisch  wird  meist  ge- 
braten oder  geschmort  gegeben ; Fische,  Eier,  Gemüse, 
Früchte  sind  in  die  reglornentmässigo  Verpflegung  auf- 
genommen. Es  wird  unterschieden:  1)  die  einfacho 
oder  Bouillon- Diät,  bei  der  der  Kranke  per  Tag 
nichts  oder  1 Liter  Bouillon  erhält;  2)  die  Suppcn- 
Diät,  welche  etwas  reichlicher  ist  und  zu  welcher 
Wein  gehört;  3)  die  Verpflegung  mit  Verwen- 
dung der  festen  Nahrungsmittel,  welche  in  4 ver- 
schiedenen Formen  oder  Graden  dargereicht  wird.  Die 
Mahlzeiten  sind  so  eingetheilt,  dass  die  Kranken  um  7 
Uhr  früh  etwas  Milch  oder  eine  warme  Suppe  (nach 
dem  Verpflegungsgrad)  um  10  Uhr  das  Frühstück 
(kräftige  Suppe  und  Braten,  bei  den  besseren  Ver- 
pflegungsformen mit  Früchten  oder  Gemüse)  um  5 
Uhr  das  Abendessen  (kräftige  Suppe,  Braten,  Fisch 
oder  Geflügel,  Gemüse,  Kartoffel  und  Bier)  erhalten. 
Wein  und  Brod  werden  für  den  ganzen  Tag  ausgege- 
ben, und  es  erhalten  hiervon  die  Frauen  weniger  als 
die  Männer.  Für  Kinder  ist  ein  besonderer  Verpfle- 
gungsplan ausgearbeitet.  — Was  die  Quantitäten  der 
verschiedenen  Nahrungsmittel  betrifft,  die  genau  bis 
zur  Zusammensetzung  der  Suppen  mitgethcilt werden, 
so  sucht  IIusson  die  festgestellto  Norm  zu  begründen 
theils  durch  physiologische  Erörterungen,  bei  denen 
er  sich  auf  Beclard  und  Bkrard  stützt,  theils  durch 
Vergleich  mit  den  Verpflegungsvorschriften  bei  der 
der  Armee  und  Marine,  bei  den  Staats-Unterrichts-  und 
Pensions- Anstalten  und  bei  den  Hospitälern  der  übri- 
gen französischen  und  der  wichtigsten  europäischen 
Städte  überhaupt.  Dieser  Vergleich  lässt  sich  genauer 
nur  durchführen  in  Bezug  auf  das  Brod,  das  Fleisch 
und  den  Wein.  Es  stellt  sich  dabei  heraus,  dass  in 
Frankreich  bei  der  besten  Verpflegnngsfonn  zwischen 
310  und  750  Grm.  Brod  gereicht  werden,  Husson  hat 
für  das  neue  Reglement  480  Grm.  festgesetzt,  hält 
aber  auch  diese  Quantität  noch  für  zu  gross,  weil  sio 
erfahrungsmässig  von  den  Kranken  nicht  verzehrt 
wird.  In  England  wird  weniger  Brod  gegeben,  dafür 
aber  mehr  Kartoffeln,  in  Deutschland  zwischen  210 
und  5G0  Grin.,  in  Madrid  500  Grm.,  in  Kopenhagen 
275  Grm.  und  in  Moskau  das  Maximum  von  819  Grm. 
pro  Tag.  — Fleisch  (gar  und  ohne  Knochen)  wird  in 
den  Civilhospitälem  von  Paris  bei  der  besten  Verpfle- 
gungsform in  Menge  von  180  Grm.  gereicht,  bei  den 
Militärhospitälern  bis  280  Grm.,  in  den  Departements 
zwischen  130  und  250  Grm  , in  London  zwischen  112 
(St.  Mary’s)  und  280  Grm.  (Royal  Free).  In  Deutsch- 
land schwanken  die  Fleischrationen  zwischen  120Gm. 
(Hamburg)  und  5G0  Grm  , (Militärlazarethe  in  Baden) 
betragen  aber  meistens  150—250  Grm.,  in  Madrid  250 
Grm.,  Kopenhagen  300  Grm.;  Moskau  409  Grm.  In 


dem  neueren  Reglement  sind  210  Grm.  Fleisch  festge- 
setzt, doch  wird  weniger  Gewicht  auft  die  stattgehabte 
Vermehrung  der  Fleischnienge  gelegt,  als  darauf  dass  die 
Zubereitungsweise  eine  inannichfaltigere  und  schmack- 
haftere geworden  ist.  An  Wein  werden  nach  dem 
neuen  Reglement  bei  der  besten  Verpflegungsform 
den  Männern  48,  den  Fraueu  36,  den  Knaben  3G,  den 
Mädchen  32  Ccntiliter  täglich  verabreicht,  woran  sich 
die  Kranken  auch  statt  der  sonst  üblichen  Tisanon  etc. 
durch  Verdünnen  mit  Wasser  ihr  Getränk,  das  sie  im 
Laufe  des  Tages  zur  Erfrischung  genicssen  wollen,  be- 
reiten Zum  Schlüsse  wird  das  umfangreiche  Circular 
mitgethcilt,  welches  genaue  Vorschriften  für  die  Hand- 
habung des  Reglements  an  die  Krankenhausvor- 
ständo  bei  seiner  Einführung  ertheiite. 


Nachtrag. 

Helberg,  Hoapiulsaygdomratnes  Forvkomst  paa  Provlndj  jygebu- 
sene.  Ugeakrift  for  I.ager.  XII.  8.  441—48. 

Man  hat  behauptet,  die  kleinen  Krankenhäuser 
seien  desswegen  in  der  Regel  frei  von  Spita  1 krank- 
h eiten,  weil  grösscro  Operationen  nur  selten  in  den- 
selben ausgefübrtwürden.  Vcrf.  weist  nun  durch  Auf- 
zählung verschiedener  im  Civil  - Krankenhaus  der 
Stadt  Aal  borg  ausgeführten  Operationen  nach,  dass 
diese  kleineren  Krankenhäuser  ein  viel  grösseres  chi- 
rurgisches Material  darbieten,  als  man  gewöhnlich 
glaubt,  und  dass  sic  sohr  gut  der  Sitz  von  Epidemieen 
(im  Krankenhaus  von  Aalborg  Fälle  von  Pyämio  und 
Erysipelas)  werden  können.  Gleichwohl  geschehe  die- 
ses nur  ausnahmsweise. 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


b.  Schulen. 

1)  Thom6,  O.  W.,  Scbulge'umthcitapflrge.  Grundriss  der  Ge- 
sundheitspflege in  den  Schulen  9.  Aull.  Leipzig.  — S)  Verfü- 
gung dee  Kgl.  Würtlemborglschen  Ministeriums  des  Kirchen- 
und  Schulwesens,  betreffend  die  Einrichtung  der  SchulbSuser 
und  die  Gesundheitspflege  in  den  Schulen.  Deutsche  Viertel- 
Jahrsschr.  lür  üffcntl.  Gesun  Iheilspfl.  III.  4.  Hft.  p.  490.  — 3) 
Vsrrcntrspp,  G.,  Neuere  Schulbauten  In  der  Schweix.  Ibid. 
p.  S09.  — 4)  Schwarx,  J.,  Grundsatxe  der  Schulhygieine. 
Wiener  med.  Presse  No.  49.  (.Vichts  Neues.) 

Die  Verfügung  des  Kgl.  Würtcmbcrgischen  Mini- 
steriums des  Kirchen-  und  Schulwesens,  betreffend  dio 
Einrichtung  der  Schulhänser  und  die  Gesundheitspflege 
der  Schule  (2),  steht  vollständig  auf  dem  Boden  der 
neueren  Schulhvgicinc,  und  hat  alle  die  berechtigten 
Forderungen,  welche  die  Wissenschaft  stellen  lehrte, 
nunmehr  zu  Forderungen  des  Staates  gemacht,  und  sie 
ihrer  praktischen  Verwirklichung  entgegengeführt.  - 
Es  tritt  uns  dies  namentlich  in  erfreulichster  Weise 
entgegen  in  dem  ersten  Abschnitt,  welcher  die  bau- 
lichen und  sonstigen  äussern  Einrichtungen  der  Schu- 
len behandelt.  Wir  heben  besonders  Folgendes  hervor: 
„Die  definitive  Wahl  des  Platzes  für  ein  neu  zu 
erbauendes  Schulhaus  kann  nur,  nachdem  das  Gut- 
achten desBezirks-Physikats  eingeholt  worden  ist,  er- 
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folgen.“  Dasselbe  muss  auch  darüber  erfordert  wer- 
den, ob  ein  neu  erbautes  Schulhaus  schon  trocken  ge- 
nug ist,  um  bezogen  zu  werden.  — Die  Ziminerlänge 
wird  auf  höchstens  12  Meter  festgesetzt,  die  Zimmer- 
tiefe soll  höchstens  gleich  sein  der  2]  fachen  Höbe  des 
Fensterscheitels  über  dio  Ebene  der  Subsellienpulte; 
die  Bodenfläche  wird  nach  der  Zahl  der  Schüler  resp. 
der  für  dieselben  erforderlichen  Subsellien  berechnet, 
wobei  Bezug  genommen  wird  auf  dio  Verfügung  des- 
selben Ministerii,  „betreffend  eine  Instruction  für  dio 
Errichtung  der  Subsellien  in  den  Gelehrten-,  Real-  und 
Volksschulen  vom  29.  März  1869“  (Virteljahrsschrift  f. 
öff.  Ges.-Pfl.,  Bd.  I.  S.  614),  welche  auch  dio  Breite 
der  zwischen  den  Subsellien  erforderlichen  Zwischen- 
räume resp.  Gänge  berücksichtigt.  Bei  den  kleineren 
Klassen  bis  zu  40Schülern  wird  die  quadratische  Form 
des  Zimmers  empfohlen.  Wo  keine  besonderen  Venti- 
lations-Vorrichtungen vorhanden  sind,  wird  für  jeden 
Schüler  unter  14  Jahren  ein  Luftraum  von  mindestens 
3 Cubmct.,  für  jeden  älteren  Schüler  von  3,5  bis  5 
Cubmet.  verlangt.  Hiervon  werden  15  pCt.  nachge- 
lassen, wenn  künstliche  Ventilation  besteht,  und  nicht 
bei  künstlicher  Beleuchtung  unterrichtet  wird.  Mini- 
mum der  Zimmerhöhe  3,4  M.  - Die  Fenster  sollen  so 
hoch , als  es  möglich  zu  machen  ist,  gegen  die  Decke 
hinaufgefübrt  werden.  Die  Gesammtfläche  der  lichten 
Fensteröffnungen  soll  der  Bodenfläche  betragen. 
Zur  Heizung  werden  Central  - Heizungs- Apparate  em- 
pfohlen, die  Wahl  der  Art  derselben  dem  Techniker 
überlassen.  — Sind  Oefen  im  Gebrauch,  so  sind  die 
thönemen  den  eisernen  vorzu ziehen,  letztere  müssen 
mindestens  einen  Mantel  haben ; die  Heizung  ist  von 
Innen  auszuführen.  Mit  einer  Ccntralheizung  ist  ein 
passender  Ventilations  - Apparat  zu  verbinden,  sonst 
müssen  die  Oefen  zur  Ventilation  mit  benutzt  werden, 
und  die  natürliche  Ventilation  durch  zahlreiche  Klap- 
pen und  Jalousien  in  Thüren  und  Fenstern  begünstigt 
werden  — Die  Abtritte  müssen  ausserhalb  des  Sehul- 
liauscs  liegen.  Sind  wegen  Mangels  an  Wasserleitung 
und  Abzugs-Kanälen  keino  Waterclosets  einzurichten, 
so  werden  bewegliche  Tonnen  mit  Trennung  der  festen 
und  flüssigen  Excremcnte  empfohlen.  Alle  den  An- 
stand und  die  Reinlichkeit  bei  Benutzung  der  Abtritte 
begünstigenden  Vorkehrungen  werden  getroffen.  — 
Ueber  dio  Gänge,  Treppen,  Räume  zum  Ablegen 
der  Schirme  und  Ueberröeke,  Spiel-  und  Turnplatz 
werden  durchaus  sachgcmässo  Anordnungen  getroffen. 
Der  2.  und  3.  Abschnitt  behandeln  dio  Temperatur 
und  Lüftung  der  Schullokalc  (13  bis  16"  R.,  in  jedem 
Schulzimmer  ein  Thermometer).  Abschn.IV.  Reinhal- 
tung, V.  Beleuchtung  der  Scluillokalo  (Gas  oder  Pe- 
troleum, Lampen  mit  Lichtschirm).  VI.  Abschn.  Be- 
schaffenheit der  Lehrmittel  (Wandtafeln,  Karten,  Zei- 
chenvorlagen, Druck  der  Bücher.  VII.  Abschn.  Schul- 
zeit und  Haus-Aufgaben.  VIII.  Zwischenpausen.  IX. 
Ferien  und  Hitzvacanzcn  (bei  mehr  als  20"  R.  Mor- 
gens zwischen  9 bis  10  Uhr).  X.  Körperliche  Haltung. 
XI.  Sorge  für  die  Reinlichkeit.  XII.  Berücksichtigung 
natürlicher  Bedürfnisse  der  Schüler.  XIII.  Schul- 
Strafen. 


V a hrkntr a Pi*  (3)  hat  im  Herbst  1869  und  Früh- 
jahr 1870  die  neueren  Schulbauten  in  der  Schweiz  be- 
sichtigt, beschreibt  genauer  die  von  Zürich,  Winter- 
thur, Schaffhausen,  Genf,  Neuchatel,  indem  er  die  Ein- 
richtungen derselben  zugleich  der  Kritik  vom  hygieini- 
schen  Standpunkt  aus  unterwirft.  Es  konnte  Vieles 
gelobt  und  anerkannt  werden , doch  hat  V.  trotz  der 
hohen  Würdigung,  welche  in  der  Schweiz  im  Allge- 
meinen die  hygieinischen  Forderungen  Betreffs  des 
Krankenhaus-  und  Schulwesens  finden,  in  manchen 
wichtigen  Punkten  erhebliche  Ausstellungen  zu  machen. 

c.  Gefängnisse. 

1)  Huer,  Die  Gefingnutc,  , Strafanstalten  um)  Straf.«r«teine,  Ihre 
Einrichtung  tinti  Wirkung  in  hyKivinitcher  Reti-hung.  Berlin. 
356  8«.  — 2t  Derselbe,  Ueber  Beköstigung  der  Gefengen-n  Vier* 
leljzhnuchr.  für.  ger  und  öff.  Med  April  p 291.  (Abdruck  de» 
betreffenden  Abschnitte*  au*  dem  vorbor  aufgerührton  Werke  ) 
— 3)  Her  pein,  Coutribution  ü l'hy^Un*  des  inaisun«  d'ödu- 
ration  eorrcctiouello.  Archive*  midie.  beiges.  Septbr.  S.  145.  — 
i ) Major.  Carl,  Beitrag  sur  Stilistik  der  bayerischen  Str»f- 
und  Polizei  - Anst  ilten  Bayr.  ürztl.  liitoll.BI.  No.  28.  — 5)  Se- 
gel, Eduard,  Gefinguisskraukheiten.  Wiener  med.  Presse  No. 
8.  p.  189. 

Das  sehr  empfehlenswerthe  Buch  von  Baku  (1) 
bietet  einen  reichen  Schatz  eigener  Erfahrungen  des 
Verf.  als  Anstaltsarzt  und  die  Resultate  sorgfältigster 
Forschungen  auf  dem  so  wichtigen  Gebiete  der  Ge- 
fängnisshygicine.  * Humaner  Sinn  und  gebührende 
Berücksichtigung  des  Zweckes  der  Strafanstalten 
haben  den  richtigen  Standpunkt  für  die  Beurtheiiung 
der  mannichfalligcn  Verhältnisses  gegeben.  Da  das 
Buch  zugleich  für  die  Strafanstaltsbeamten  berechnet 
ist,  konnten  auch  etwas  allgemeinere  Erörterungen 
über  hygicinische  Grundfragen  (Notbwendigkcit  und 
Mass  der  Ventilationen,  Trinkwasserbeschaffenheit 
etc.)  nicht  umgangen  werden,  sind  vielmehr  in  der 
innegehaltenen  Beschränkung  als  nothwendig  anzuer- 
kennen. — Wir  müssen  uns  damit  begnügen,  den 
wesentlichep  Inhalt  kurz  anzudeuten,  im  Uebrigen 
aber  auf  das  Werk  selbst  verweisen.  - Im  ersten  Ab- 
schnitt werden  dio  Morbidität  und  die  Morbilität  in 
den  Strafanstalten  abgehandelt  und  namentlich  nach 
einem  kurzen  Ueberblick  über  die  allgemeine  Morbi- 
litätsstatistik  der  Strafanstalten  eine  eingehende  Ana- 
lyse der  der  Anstalt  Naugard-Gollnow,  au  welcher 
Verf.  als  zweiter  Arzt  tbätig  gewesen  ist,  für  die  Zeit 
von  1849-68,  gegeben.  Hierbei  wird  dio  Beschaffen- 
heit der  Anstalt  geschildert,  dio  Sterblichkeit  im  All- 
gemeinen und  im  Verhältniss  zu  anderen  Anstalten, 
sowie  der  freien  Bevölkerung  und  einzelner  besonders 
vergleichbarer  Bovölkerungsklassen  festgcstcllt,  dann 
das  Verhältnis  der  Verstorbenen  zu  ihrem  Lebens- 
alter, zur  Dauer  der  Haft  erörtert  und  dcrAntheil  der 
einzelnen  Todesursachen  an  derselben,  wobei  Phthisis 
und  Wassersucht  obenan  stehen,  dargolegt.  Der 
zweite  Abschnitt  behandelt  die  baulicho  Einrichtung 
der  Gefängnisse  nnd  die  Forderungen,  welche  die 
neuere  Ilygicine  bei  Wahl  der  Baustelle,  des  Bau- 
materials, betreffs  der  Lage  des  Gebäudes,  der  Ein- 
richtung der  Fenster,  Thüren,  Wände  und  Fussbödcn 
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zu  stellen  hat.  Bei  „Ventilation“  wird  auf  die  Ge- 
fahren der  Gefängnissüberfüllung  aufmerksam  ge- 
macht, das  den  Gefangenen  zu  gewährende  I.uftquan- 
tum  festgestellt  und  die  Nothwendigkcit  künstlicher 
Ventilation  (durch  Aspiration)  erwiesen.  Zur  „Hei- 
zung“ zieht  B.  für  Gefängnisse  mit  gemeinsamer  Haft 
die  Kachelöfen  ihrer  gleichzeitigen  ventilatorischen 
Thätigkeit  wegen  anderen  Heizmethoden  vor,  hält 
aber  die  Heizung  der  Schlafräume  für  nicht  erforder- 
lich. Für  Gefängnisse  mit  Isolirhaft  wird  Central- 
heizung  empfohlen.  Zur  Beseitigung  der  „Abfälle“  ist 
W'atercloseteinrichtung  anzustreben , wo  diese  nicht 
ausführbar,  Tonnen  oder  Gruben,  aber  mitSeparateurs 
und  genügender  Ventilation  und  Desinfection.  Für 
die  Zellen  isolirter  Gefangenen  sind  transportable 
Erdclosets  das  Beste.  Bei  diesem  Abschnitte  wie  bei 
allen  übrigen  giebt  Verf.  einen  vergleichenden  Ueber- 
blick  über  dio  betreffenden  Verhältnisse  und  Einrich- 
richtungcn  in  den  verschiedenen  grösseren  Gefängnissen 
Deutschlands  und  anderer  Länder.  In  dem  zweiten 
Abschnitte:  „Innero  Einrichtungen“  sind  die  bedeu- 
tendsten Capitcl  die  über  Ernährung,  Beschäftigung, 
über  Geisteskrankheiten  und  Selbstmord  der  Gefan- 
genen. — Die  Xachtbeilo  einer  einseitigen  Ernährung 
durch  Vegetabilien  werden  anerkannt,  jedoch  ist  die  wirk- 
liche Not  h wendigkeit  einer  gemischten,  Fleischkost 

— nur  für  gewisse  Fälle  zuzugestehen.  Verf.  empfiehlt 
neben  der  gewöhnlichen  Kost  und  der  Krankenkost  noch 
eino  dritte  Mittelform  mit  Fleisch  für  sehr  schwäch- 
liche Leute,  solche  mit  sehr  langer  Strafhaft,  solche 
die  ihrer  Entlassung  entgegengehen  und  Reconvalcs- 
centen  einzuführen.  Die  gewöhnliche  Kost  müsste 
etwas  mehr  abwechseln,  namentlich  ist  getadelt,  dass 
alles  in  derselben  Suppenform  gereicht  wird.  Zum 
Brolo  soll  Beutolraebl,  für  die  Kranken  Weizenmehl 
gebraucht  werden.  — Die  Verwendung  der  Sträflinge 
zu  öffentlichen  Arbeiten  ist  meistentheils  dom  Bcssc- 
rungszweck  widersprechend.  Ein  Theil  des  Arbeits- 
Ertrages  ist  den  Sträflingen  zu  Gute  zu  schreiben, 
jedoch  darf  das  Geld  von  ihnen  nicht  dazu  verwandt 
werden,  sich  eine  Verbesserung  der  Verpflegung  da- 
mit zu  verschaffen.  — In  den  Kapiteln  über  Bibliothek, 
Schule  und  Seolsorge  wird  auf  dio  Gefahren  einer 
übertriebenen  Begünstigung  der  religiösen  Rich- 
tung hingewiesen,  gleichzeitig  den  Brüdern  des 
Rauhen  Hauses  als  Wärtern  und  Pflegern  das  beste 
Lob  erthcilt.  Eine  Bildungs  - Anstalt  für  Gefäng- 
niss  - Unterbcamtc  scheint  sehr  wünschenswerth. 

— Uebcr  dio  Häufigkeit  der  Geisteskrankheiten  in 
Gefängnissen  werden  statistische  Mittbeilnngen  ge- 
macht, auf  die  grosse  Zahl  der  bereits  krank  einge- 
liefcrten  und  die  überaus  grosse  Seltenheit  der  Simu- 
lation aufmerksam  gemacht,  welche  so  oft  fälschlich 
vermuthet  wird,  weil  man  dio  sich  entwickelnde 
Krankheit  verkennt.  Betreffs  der  Behandlung  der  Gei- 
steskranken kommt  Verf.  zu  dem  gewiss  richtigen, 
aber  in  praxi  keineswegs  allgemein  anerkannten 
Schlüsse,  dass  „das Bewusstsein  von  dem  Verbrechen, 
der  Lage  etc.  nicht  dcrMassstab  sein  darf,  um  dar- 
nach die  Behandlung  der  geistesgestörten  Verbrecher 


zu  bemessen.  Sobald  cs  feststeht,  dass  der  Gefangene 
geistig  krank  ist,  dass  sein  Denken  und  Fühlen  durch 
tiefe  Gemüths-Alienation,  durch  fixirte  und  von  ihm 
motivirtc  Wahnvorstellungen  gefälscht  ist,  kann 
es  nicht  darauf  ankommen,  ob  er  noch  so 
viel  riciitiges  Vorstellungsvermögen  gerettet,  dass  er 
weiss,  was  Zuchthaus  ist  und,  weshalb  er  sich  indem 
selben  befindet.“  — Irre  Verbrecher,  bei  denen  sich 
herausstellte,  dass  sie  das  Verbrechen  schon  im  gei- 
steskranken Zustande  begangen  haben,  sind  in  dio 
gewöhnlichen  Irren-Anstalten  zu  schicken.  Unheilbare 
Kranke  dieser  Art  und  auch  solche,  die  imOefängniss 
erst  krank  geworden,  aber  für  unheilbar  erklärt  sind, 
sollen  aus  der  Haft  entlassen,  in  ihreHeimatb  geschickt 
oder  Irrenpflegc-Anstalten  übergeben  werden  (Verf. 
giebt  an  einer  anderen  Stelle  selbst  zu,  dass  der  Ue- 
berführuug  geisteskranker  Verbrecher  in  gewöhnliche 
Irren-Anstalten  gewichtige  Bedenken  eutgegenstehen 
und  dies,  dürfte  wohl  auch  für  die  unheilbaren  gelten, 
lief.)  — Bei  Ausbruch  der  Geistesstörung  will  Verf. 
erst  einen  Cur- Versuch  in  der  Anstalt  — natürlich  mit 
Trennung  der  Geisteskranken  von  den  übrigen  Gefan- 
genen und  Kranken  -■  angestellt  wissen  und  erst  „wo 
die  Anfälle  von  Geistesstörung  häufiger  werden,  wo 
Wahnvorstellungen  und  Hallucinationcn  fixirt  auftre- 
ten  und  die  Störung  chronisch  zu  werden  droht,“  sie 
in  besondere  Anstalten  versetzen  lassen.  Letztere 
sollen  nicht  besondere  Irrenanstalten  für  geisteskranke 
Verbrecher  sein,  sondern  bei  einzelnen  Strafanstal- 
ten sollten  bestimmte  Abtheilungen  für  Behandlung 
der  Geisteskranken  eingerichtet  werden  und  diesen 
dann  auch  die  Geisteskranken  anderer  Anstalten  zu- 
geführt werden.  Im  vierten  Abschnitte  werden  in 
interessanter  Darstellung  die  verschiedenen  Haft- 
systemo  (mit  Berücksichtigung  des  hygicinischen  Ge- 
sichtspunktes) geschildert:  die  gemeinsame  Haft,  das 
Ai'BrnK’sche  oder  Schweigsystem,  das  Classifications- 
system, die  Einzelhaft,  das  Irische  System  und  die 
Deportation. 

Der  letzte  Abschnitt  handelt  von  der  Vrahl  des 
Systems,  der  Behandlung  der  Untersuchungs-Gefange- 
nen und  Strafgefangenen  mit  kurzer  Strafzeit,  den 
weiblichen  Gefangenen  und  den  jugendlichen  Sträf- 
lingen. 

Majkr  (4)  hat  ans  den  seit  18C2  nach  einem 
gleichförmigen  Schema  abgefassten  Jahresberichten 
der  Hausärzte  an  den  bayerischen  Straf-  und 
Polizei  anstaltcn  für  die  5 Jahre  von  18G4-G8 
interessante  statistische  Zusammenstellungen  gemacht. 
Es  sind  in  Bayern  zu  unterscheiden  die  Zuchthäuser 
für  langjährige  Strafhaft,  die  Gefängnisse  für  kürzere 
Strafhaft  uiul  Untersuchungshaft  und  die  Polizei-An- 
stalten für  Strafhaft  von  weniger  als  2 Jahren,  und 
für  solche  Personen,  welche  eine  Strafhaft  verbüsst 
haben  und  nun  noch  einige  Zeit  besonders  verwahrt 
werden  sollen.  (?) 

l)ie  Gesummt  zahl  der  Gefangenen  hat  in  den  5 
Jahren  um  41  pCt.  zugeuotnmeu,  auf  791  Einwoh- 
ner kommt  1 Gefangener.  Von  den  Gefangenen  sind 
83,7  pCt.  männlichen  Geschlechtes  Verheirathet  sind 
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10  — 11  pCt.  der  Gefangenen  (Männer  10,5  pCt  , Weiber 
11,4  pCt.)  Auf  685  katholische  Einwohner,  auf  1249 
Protestanten,  auf  4153  Juden  kommt  1 Gefangener.  --  Die 
meisten  Gefangenen  stehen  im  Alter  von  20 — 30  Jahren. 
Die  Gesammtzahl  der  Erkrankungen  ist  bei  den  Ge- 
fangenen in  den  5 Jahren  utn  11  pCt.  gestiegen,  das 
Sterblichkeitsverhältniss  der  bayerischen  Gefängnisse  zeigt 
eine  deutliche  Abnahme.  Es  betrug  im  Zuchthause  zu 
München  frühor  12—15  pCt.,  in  den  betreffenden  5 
Jahren  nur  2,89  pCt.  der  Durchschnittsbevölkerung  uud 
ist  in  den  Gefängnissen  und  Polizei  Anstalten  noch  gerin- 
ger. Wolfring,  Arzt  an  dem  Zuchthause  zu  München 
suchte  in  seinem  Bericht  von  1863  nachzuweisen,  dass 
die  Abnahme  der  Sterblichkeit  gleichen  Schritt  hielt  mit 
der  Zunahme  des  Gebrauchs  von  Leberthran,  doch  sind 
im  Allgemeinen  die  liygicinischen  Verhältnisse  mit  der 
Zeit  immer  besser  geworden. 

Mit  der  Zunahme  des  Lebensalters  steigt  die  Morbi- 
lität  und  Sterblichkeit,  sie  ist  am  grössesten  in  den  Mo- 
naten April  und  Mai.  — - Die  meisten  Todesfälle  kom- 
men bei  den  Polizei-Anstalten  und  Gefängnissen  in  den 
ersten  Jahren  der  Haft  vor,  bei  den  Zuchthäusern  nach 
mehrjähriger  Gefangenschaft  (weil  langjährige  Haft  in 
den  Polizei-Anstalten  nicht  vorkommt,  in  den  Gefäng- 
nissen seltner  ist.  Ref.).  Von  den  Krankheiten  kommen 
überwiegend  am  häufigsten  vor:  Magen-,  Magen- Darm- 
katarrhe und  Diarrhoe  etwa  30  pCt.  der  Kranken),  ferner 
Bronchial  Catarrhe  (7,7  pCt.)  und  Lungentubcuerlosc 
(5,6  pCt.),  welche  letztere  namentlich  die  männlichen 
Zuchthäusler  betrifft.  — Tödtlich  endeten  von  deu  be- 
obachteten Krankheiten  am  häufigsten:  Die  Apoplexieen, 
Meningitis,  Eucephalitis,  allgemeine  Wassersucht.  Auch 
vou  deu  an  Typhus  und  Tuborculose  Erkrankten  starb 
ca.  J. 

Die  Sterblichkeit  in  den  Gefängnissen 
für  jugendliche  Verbrecher  und  den  Correc- 
tionshäusern  war  1842  — 44  etwa  11  Mal  so  gross,  als 
bei  der  freien  Bevölkerung.  In  den  Besserungs-An- 
stalten von  Roquettc  war  sic  fast  24  Mal  so  gross  als 
die  der  Altersklassen  von  14  Jahren  bei  der  freien 
Bevölkerung  Frankreichs.  Hkrpaix  (3),  Arzt  an  der 
Besserungs-Anstalt  zu  St.  Hubert  weist  nach,  dass 
namentlich  die  sitzende  Lebensweise  die  Ursache 
der  grossen  Sterblichkeit  in  solchen  Anstalten  ist. 
Jugendliche  Sträflinge,  im  Alter  von  16-20  Jahren, 
die  im  Freien  arbeiten,  haben  kein  viel  schlechteres 
Sterblichkeits  - Verbältniss  als  die  freien  Kinder  von 
10—20  Jahren. 

Die  letztere  beträgt  in  Belgien  5,7  pro  Mille,  in  der 
Anstalt  von  Hubert  dagegen  12,6  p.  M. 

Typhus  uud  Phthisis  bedingen  die  erhöhto  Sterb- 
lichkeit jedenfalls  nicht.  In  Belgien  kommen  auf  1000 
Todesfälle  im  Alter  von  10  — 20  Jahren  387  an  Phthisis 
und  150  (in  Städten)  bis  200  (auf  dem  Lande)  au  Ty- 
phus, in  St  Hubert  dagegen  nur  140  an  Phthisis  und 
141  an  Typhus. 

Scrophulöse  Affectionen  sind  in  St.  Hubert  selten; 
auffallend  ist  die  Häufigkeit  des  Kropfs  und  der  Augen- 
entzündungen. Vor  1866  wurde  etwa  der  4.  Theil  der 
Aufgenomineuen  mit  der  Zeit  vom  Kropf  befallen.  Das 
Triukwassor  trug  keino  Schuld,  H.  erklärt  die  Krankheit 
vielmehr  durch  die  vorwiegend  vegetabilische  Nahrung, 
plötzliche  Erkältungen,  zu  feste  Umschnürung  des  Hal- 
ses durch  die  Kleidung  und  die  Beschäftigung.  — Er 
fand  im  Februar  1862  nur  1 Kropf  bei  32  Feldarbeifcrn 
(3  pCt.),  während  von  23  Schneidern  52  pCt.  von  62 
Schülern  29  pCt.  damit  behaftet  waren. 

Sehr  gross  ist  bei  den  Schülern  auch  die  Kurz- 
sichtigkeit. wegen  mangelhafter  Helligkeit  der  Schul- 
lokale. — Im  Uebrigen  verlangt  II.  Bäder  für  die  An- 


stalt, weil  sie  durch  allgemeine  Waschungen  nicht  zu 
ersetzen  wären,  Zulage  vom  Fleisch  (100  Grm.  täg- 
lich) bei  der  Beköstigung  und  eine  grössere  Mannich- 
falligkcit  bei  Bereitung  der  Speisen. 

10.  Gefährdung  der  Gesundheit  durch  be- 
sondere Schädlichkeiten. 

1)  lunhauser,  Kranz,  UeUor  schädliche  Farbstoffe  vom  sauitats- 
polizoilicheu  Standpunkte  aus.  OcU.  Z.’vchr.  f.  pract.  Heiikd. 
No.  1,  2,  4,  6,  8,  10,  11.  — 2)  Derselbe,  Uobor  B«i&la*uron 
und  Bleiintoxlratlonen.  (Outarhten  des  (.»ndessanltäurathes. 
Kef.  Innhauser).  Wiener  med.  Presse  No. 23.— 29.  — 3)  Poison- 
ning  bv  arsenic  In  wal-papors  of  allcotour«.  British  Mei.  Journ.  Sept. 
30.—  4)  Ogston,  Oti  the  effcct*  of  crude  pataifin.  Kdinb.  ined. 
Journ.  Dobr.  — 5)  Piteaux,  J.,  Note  sur  den*  appareils  per- 
niettant  d'opärer  sau,  (langer,  l’un  l'aspiration  dnns  des  tubes 
de  forme»  diTer<es,  de  tout  liquide  corrosif  ou  ä vapeur  itele- 
laires;  i'atilre  l'cxpulsion  de»  liquides  vlrulcuts  ou  xtuineux  ron- 
tenus  (laus  des  tub.-s  rapillaires.  Lyon  medle.l  1370.  D4e.  13. 

Innhausku  (1)  bespricht  die  schädlichen 
Farbstoffe,  indem  er  die  einzelnen  Farben  — 
Grün,  Roth,  Gelb,  Weiss,  Blau  — einzeln  durchgeht, 
zeigt  welche  schädlichen  Stoffe  zu  ihrer  Herstellung 
gebraucht  werden,  welches  ihre  hauptsächlichste  tech- 
nische Verwendung  ist  und  wie  sie  dem  Consumentcn 
nachtheilig  werden.  Die  Pathologie  der  verschiedenen 
Intoxicationen  wird  dabei  als  bekannt  vorausgesetzt, 
dagegen  wird  der  chemische  Nachweis  der  gifti- 
gen Farben  kurz,  mit  besonderer  Berücksichtigung 
des  practischcn  sanitätspolizeilichcn  Standpunktes  er- 
örtert. Zuerst  werden  die  anorganischen,  dann  die 
organischen  Farbstoffe  besprochen,  unter  den  letzteren 
namentlich  die  Anilin-Farben  nach  bekannten  neueren 
Arbeiten. 

Dersolbe  (2)  theilt  ein  Gutachten  des  Oesterr. 
Landes-Sanitätsrathcs  über  Blciglasurcn  und 
B leiin toxicationen  mit,  welches  er  als  Referent 
abgefasst  hat. 

Als  Stadtphysicus  von  Wien  hat  Innhausku 
bei  dem  Gemeinderath  den  Antrag  gestellt,  eine  ge- 
setzliche Verfügung  herbeizuführen,  durch  welche  die 
Bleiglasur  der  Töpferwaaren  verboten  wurde.  Er 
wurde  hiezu  veranlasst  theils  durch  die  Arbeit  von 
Alois  Grubkr  (s.  Jahresher.  1869  I.  p.  478),  theils 
dadurch,  dass  eine  Untersuchung  der  Waaren 
auf  dem  Rossaucr  Geschirrmarkt  sehr  beunruhigende 
Resultate  gegeben  batto.  Von  226  Stücken  Thonge- 
schirr gaben  155  mit  4procentigem  Essig  behandelt 
grosse  Mengen  Blei  ab.  Nur  die  weissen  und  die 
meisten  lichtbraunen  Geschirre  ergaben  keinen  Blei- 
tiberschuss. Die  mit  der  Sache  zunächst  befasste  N. 
Oe.  Mcdicinial-Commission  hielt  Belehrung  des  Publi- 
kums und  Bestrafung  der  Schuldigen,  welche  schäd- 
liche Geschirre  fertigten,  sowie  Beschlagnahme  des 
ganzen  Vorrathes,  sobald  ein  Stück  freies  Blei  zeigte 
und  dann  Vernichtung  aller  bei  später  eingehender 
Untersuchung  bleihaltig  gefundenen  Stücke  für  aus- 
reichend. Das  k.  k.  polytechnische  Institut  erklärte, 
dass  es  eine  bleifreie  billige  Glasur  für  ordinäres  Ge- 
schirr nicht  gebe  und  sprach  (seine  Competcnz  über- 
schreitend. Ref.)  die  Ansicht  aus,  dass  die  kleinen 
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Mengen  Blei,  welche  die  gewöhnliche  Glasur  abgebe, 
nicht  schaden  könnten;  übrigens  könnte  jedes  Geschirr 
durch  vorheriges  Auskochen  mit  starkem  Essig  oder 
Kochsalzlösung  von  dem  überflüssigen  Blei  befreit 
werden.  Ein  Gutachten  von  Oitodzkr  über  die  im 
allgemeinen  Krankenhause  beobachteten  Bleiintoxica- 
tionen  beschäftigt  sich  mehr  mit  der  chronischen  Ver- 
giftung der  Bleiarbeiter  (Maler,  Töpfer  etc.),  doch 
scheinen  Vergiftungen  durch  den  Gebrauch  von  Thon- 
geschirren mit  Blciglasur  sehr  selten  zur  Behandlung 
gekommen  zu  sein. 

I.  zeigt  zunächst,  wie  der  Bleiüberschuss  bei  Her- 
stellung der  Glasur  entsteht,  (unrichtige  Proportion 
des  dazu  verwandten  Thons  und  Bleis,  absichtliche 
Anwendung  eines  Bleiüberschusses  zur  Ersparung  von 
Biennmaterial)  und  in  welchen  bedeutenden  Mengen 
das  Blei  durch  Bereitung  und  Aufbewahrung  saurer 
Speisen  in  letztere  übergehen  könne.  Dann  giebt 
er  einen  Uebcrblick  über  die  casuistische  Literatur 
der  Bleivergiftungen  durch  Benutzung  schlecht  gla- 
sirter  Geschirre,  widerlegt  die  irrige  Ansicht  des 
polytechnischen  Instituts  und  erinnert,  dass  das  fran- 
zösische Marine-Ministerium  1H70  den  Gebrauch  von 
Töpfergeschirren  mit  Bleiglasur  auf  den  Schiffen  der 
französischen  Marine  verboten  hat.  Der  zweite  Ab- 
schnitt zeigt,  wie  der  Bleiüberschuss  der  Glasur  nach- 
zuweisen  ist.  Als  sicherstes  Mittel  wird  empfohlen  der 
dircctc  Nachweis  des  Bleis  durch  Digeriren  des  Geschir- 
res mit  Essig,  Ausfällen  mit  Schwefelwasserstoff  und 
Lösung  des  Niederschlages  in  Salpetersäure;  als  vor- 
läufige Methoden:  Bestreichen  des  Geschirres  mit 
Schwcfclammonium  (schwarzer  Fleck),  oder  erst  mit  con- 
centrirtein  Essig,  dann  mit  Jodkalium- Lösung  (golber 
Fleck)  oder  Füllung  des  Gefässes  mit  Essig  und  Ein- 
legen eines  Zinkstabcs. 

Regelmässige  (aber  nicht  angesagte)  Revision  der 
Märkte  und  Geschirrbandlungen,  Beschlagnahme  der 
ganzen  Vorräthc,  wenn  die  unternommenen  Proben 
sich  bleihaltig  zeigen,  Vernichtung  aller  bei  weiterer 
Untersuchung  bleihaltig  gefundene  Stücke,  Bestrafung 
der  Schuldigen  würde  allerdings  gute  Folgen  für  das 
Publikum  haben,  doch  ist  die  Massregel  sch  wer  durch- 
zuführen und  nur  als  eine  p rovisorischo  zu  em- 
pfehlen. Anzustreben  ist  die  gänzliche  Beseitigung 
der  Bleiglasur.  I.  zeigt,  dass  billige,  bleircine  Glasu- 
ren schon  vielfach  empfohlen  und  zum  Thoil  in  Ge- 
brauch sind  (nach  Hardmuth,  Dachauer,  Holz- 
SCHUHkk,  Plbischl)  und  hält  es  für  geboten,  dass  die 
Staatsverwaltung  selbst  Versuche  wegen  Herstellung 
bleifreier  Glasuren  anstellen  lässt;  sobald  aber  ein  be- 
friedigendes Resultat  erzielt  wäre,  müsste  die  Anwen- 
dung bleihaltiger  Glasuren  und  Emails  wenigstens  für 
die  Geschirre  verboten  werden,  welche  zur  Zubereitung 
und  Aufbewahrung  von  Speisen  und  Getränken  be- 
nutzt werden. 

Im  British  Medical  Journal  (3)  wird  darauf  aufmerk- 
sam gemacht,  dass  nicht  nur  die  grünen,  sondern  dio 
Tapeten  aller  Farben  (selbst  weissen)  Arsenik 


enthalten  können.  In  einem  Falle  wurden  die  Krank- 
heits-Erscheinungen einer  ganzen  Familie  durch  die 
Untersuchung  der  grünen  Zimmertapete  als  chronische 
Arsenik-Vergiftung  dargelegt,  die  Tapete  abgerissen, 
eine  neue  blaue  aufgeklebt,  und  als  dann  nach  kurzem 
Nachlass  alle  Symptome  wieder  stärker  hervortraten, 
zeigte  sich,  dass  auch  die  neue  Tapete  Arsenikhaltig 
war  (Arscnikbaltigc  Smaltc).  Auch  wenn  die  Arsenik- 
haltige  Tapete  oder  der  Anstrich  von  andern  Tapeten 
überdeckt  sind,  wirken  sie  giftig.  Die  lange  fortgesetzte 
dauernde  Einwirkung  macht  auch  einen  geringen  Ar- 
scnikgehalt  gefährlich.  Verf.  ist  überzeugt,  dass  Ar- 
senikvergiftungen geringeren  Grades  durch  die  Tape- 
ten viel  häufiger  erzeugt  werden,  als  man  glaubt,  und 
dass  sie  nur  vcrhältnissmässig  selten  erkannt  werden. 
Ausserdem  könnte  die  Einwirkung  kleiner  Arsenikmen- 
gen durch  dauernde  leichte  Reizung  der  Schleimhäute 
eine  Disposition  für  ernste  anderweite  Erkrankungen 
derselben  abgoben. 

Oüstun  (4)  beschreibt  eine  den  Arbeitern  in  Pa- 
raffin-Fabriken eigentkümliche  Erkrankung 
der  Haut,  erzeugt  durch  die  Reizung  derselben  Sei- 
tens des  Paraffins  und  des  mit  Paraffin  gemischten 
Oels.  Sie  hat  ihren  Sitz  in  den  Ilaarbälgcn,  nament- 
lich an  der  Rückseite  der  Hände,  an  Vorderarmen,  Füssen 
und  Beinen,  welche  von  reichlichen  Epitholschuppen  er- 
füllt und  ausgedehnt  werden,  während  ihre  Oeff- 
nungen  sich  erweitern,  ihre  Umgebung  sich  Anfangs 
(bei  der  acuten  Form)  entzündet,  wie  bei  Acne,  oder 
(bei  der  chronischen  Form)  allmälig  indurirt.  — Im 
letzteren  Falle  bilden  sich  mehr  oder  weniger  ausge- 
breitete flache,  schwielige  Infiltrationen,  deren  Ober- 
fläche durch  die  erweiterten  Mündungen  der  llaar- 
bälgo  ein  cigenthümliches,  fast  siebartiges  Ansehen 
erhält.  Dio  Härchen  atrophiren  meistens  und  fallen 
aus,  dio  Haut  wird  spröde,  und  durch  die  Bewegung 
der  Glieder  entstehen  schmerzhafte  Schrunden  undRisse. 
Letztere  können  so  peinigend  werden,  dass  durch 
Schlaflosigkeit  die  Menschen  elend  werden,  den  Appe- 
tit verlieren,  in  der  Ernährung  zurückkommen  (wie 
bei  Prurigo  Ref.). 

Pbtkaux  (5)  macht  auf  dio  Gefahr  aufmerksam, 
dio  Chemiker  oder  Apotheker  laufen,  wenn  sie 
schädliche  Flüssigkeiten  in  Glasröhren  aufsaugen,  wie 
cs  z.  B.  mit  dem  flüssigen  Phosphor  geschieht,  wenn 
er  geformt  werden  soll.  Durch  zu  starkes  Saugen 
können  die  giftigen  Stoffe  bis  in  den  Mund  geführt 
werden.  Der  „Apparat“,  den  Herr  P.  nun  beschreibt, 
besteht  einfach  in  einem  Kautschuk- Ball , der  auf  das 
eine  Ende  der  Röhre  aufgesetzt  wird  und  zur  Aspira- 
tion benutzt  wird.  Zwischen  ihn  und  das  Glasrohr 
wird  noch  ein  Stückchen  Kautschukrohr  eingeschaltet, 
damit  man  nach  Belieben  mit  den  Fingern  zudrücken 
und  die  aufgesognoFlüssigkeits-SäuleamZurückgehen 
hindern  kann.  Ganz  ähnlich  ist  ein  „zweiter  Appa- 
rat“, um  aus  kleinen  Capillar-  Röhren  giftige  Stoffe 
(etwa  Lymphe)  auszublasen,  ohne  sie  in  denMuud  zu 
nehmen. 
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11.  Tod,  Scheintod,  Wiederbelebung.  Be- 
erdigung. Selbstmord. 

1)  Müller,  August,  Des  eignes  de  U inort  fournis  par  l'npi-aroil 
de  la  Tisiou.  Th^se  etc.  Strasburg.  43  pp.  — 2)  Davits,  I.., 
D’un  slgoe  eertain  et  imm^diat  de  la  raort  reelle.  8 pp.  Paris. 
— 3)  I. a borde,  J.  V,  Rechorches  expdrimentalrs  aur  quelques 
phinomönos  physlques  de  la  vle,  et  sur  leur  appliratitm  h la 
dltermlnation  de  la  inort  apparente  et  de  la  inort  reelle.  Gai. 
hebdomadalre  de  roldecine  et  de  chir.  No.  38.  39.  44.  — 4) 
ran  Gheol  (de  Rrugea),  Signe  de  la  raort  produit  par  l’oxjrda- 
tion  des  alguilles  d’acier  mlse«  dans  les  tissus.  Gax.  des  hOp. 
No.  87  et  89.  — i)  Pacini,  Pli.,  NoutoIIo  methodo  dans  le 
tralteraent  de  l'aiphyxic,  enmparde  aux  autres  mlthodcs  gcnd- 
raleraent  employees.  (Tradult  de  l’ltalicn  par  le  Dr.  E.  Jans- 
sens.)  Journ.  de  mit.  do  Bruxelles.  Septbr.  p.  2ü5.  — 6)  11  er- 
rat h.  A7,  Ueber  elno  neue  Methode  künstlicher  Respiration  ohne 
Tracheotomie.  Centralblatt  t.  d.  raed.  W|s>.  No.  SO.  — 7)  Reaus- 
citation  In  caset  of  suspended  animation  by  hanging.  The  I.ancet 
July  15.  — 8)  D a m o I se  au  , Asphyxie  par  submersion.  {.'Union 
mdd.  No.  62.  — 9)  DoTergle,  Asphyxie  de  deux  pcrsonnes 
dans  une  chambre  sans  feu  et  Sans  Foyer  de  charbon;  i quelle 
cause  Faut- II  attrihuer  la  raort?  Rapport  etc.  Annales  d'hyg. 
Octobre  p.  441.  — 10)  Decalsne,  Quelques  rdflexiuns  sur 
trois  causes  de  suiride.  Cmnpt.  rend.  LXXII.  No.  23.  — 11) 
Dupuy,  Inhumatlons  en  messe.  Gax  des  hfipit  No  18.  — 12) 
I. eFort,  J.,  Remarques  sur  l'altir.itfon  des  eaux  de  puits  par 
le  voislnage  des  clmetibres  (8.  .Wasser*  No.  8).  — 13)  Vernois, 
Rapport  sur  un  mdmolre  de  M.  Le  fort,  ayant  pour  tilre:  Re- 
marques etc.  (8.  .Wasser*  No.  9).  — 14)  Derselbe,  De  l’al- 
Uration  des  eaux  de  puits  par  le  volsinage  des  dinetiöres.  (8. 
.Wasser*  No.  10.) 

Die  Dissertation  von  Möllrr  (1)  über  die  am 
Sehapparat  za  erhebenden  Zeichen  des  Todes 
ist  im  Ganzen  compilatorischcr  Natur  und  ein  Referat 
über  die  opbtlialmoscopischcn  Untersuchungen  an 
Sterbenden  und  Leichen  von  Bouchut  und  die  neueren 
von  Poncet  (s.  Jahresber.  1870,  I.  p.  476)  bilden 
einen  wesentlichen  Theil  des  Inhaltes.  Im  Uebrigcn 
werden  das  Ofifensteben  der  Augenlider,  die  Stellung 
der  Bulbi,  Trübung  der  Cornea,  die  Veränderungen  in 
der  Weite  der  Pupille  und  das  Weichwerden  der 
Bulbi  besprochen.  M.  kommt  zu  folgenden  Conclu- 
sionen:  Die  Augenlider  stehen  meistens  etwas  offen, 
die  Pupillen  sind  gleich  nach  dem  Tode  stark  erwei- 
tert, nehmen  später  aber  wieder  eine  mittlere  Weite 
an.  Durch  Eintrocknung  trübt  sich  die  Hornhaut, 
und  entsteht  dor  dunklo  Fleck  in  der  Sclerotica  am 
Rande  der  Hornhaut,  spätor,  durch  Verdunstung  des 
Augeninhaltcs,  die  Weichheit  des  Augapfels.  In 
zweifelhaften  Fällen  ist  die  Pupille  durch  Atropin- 
Einträuflung  zn  prüfen.  Die  Ophthalmoscopio  ist 
praktisch  für  Feststellung  des  Todes  wenig  brauch- 
bar. 

La  borde  (3)  bat  von  der  Beobachtung  Cloqukt’s, 
dass  die  Nadeln  bei  Anwendung  der  Acupunctur  auf- 
fällig schnell  rosteten,  ausgehend,  vergleichende  Ver- 
suche an  Lebenden  und  Leichen  angestellt,  und  glaubt 
ein  sicheres  Zeichen  des  wirklich  eingetretenen  Todes 
darin  gefunden  zu  haben,  dass  blanke,  gut  polirto 
Stahlnadeln  in  die  Weichtbeile  des  Körpers  gestossen 
(etwa  in  das  dicke  Fleisch  des  Oberschenkels),  nach 
einiger  Zeit  herausgezogen,  keine  Spuren  von  Oxydation 
zeigen,  während  sie,  so  lange  der  Mensch  lebt,  sich 
schnell  mit  schwärzlichen  Flecken  von  Oxyd  bedecken. 


Diese  Oxydation  soll  durch  vitale  Thätigkeit  der  Ge- 
webe herbeigeführt  worden  und  hört  auf  einzutreten, 
wenn  die  Leiche  nach  dem  Todo  sich  abkühlt,  und 
fehlt  bereits,  wenn  dio  inneren  Theile  sich  bis  unter 
28-30"  C.  abgekühlt  haben.  Künstliche  Erwärmung 
der  Leicho  bedingt  keine  Oxydation  dereingestossenen 
Nadeln,  und  nur  bei  starker  Erhitzung  entstehen  an 
derselben  Flecko,  ebenso  als  wenn  man  eine  Nadel 
direct  in  eine  Flamme  hält.  — Tliermomcleruntcr- 
suebungen  an  sterbenden  Tbicren  führen  Laborde 
zu  dem  Ausspruch,  dass  27 — 28"  C.  im  Innern  des 
Körpers  die  Temperatur  des  wirklich  erfolgten  Todes 
sind.  Thermometer  und  Acupuncturnadcl  können 
somit  sicher  den  Scheintod  vom  wirklichen  unterschei- 
den lassen.  Laborde  hat  ein  kleines  Instrument  für 
diesen  Zweck  construirt,  einen  dünnen  Thermometer, 
der  statt  in  einer  Kugel  in  einer  Spitze  endigt,  und 
mit  einer  silbernen  Hülse  versehen  ist,  an  deren  un- 
terem Ende  eine  dickbäuchige  polirto  Stahlnadel  an- 
geschroben  wird.  Dieselbe  muss  so  tief  in  den  Kör- 
per gestossen  werden,  dass  auch  dio  das  Quecksilber 
haltende  Spitze  des  Thermometers  mit  eindringt.  Auf 
diese  Art  wird  dio  Temperaturbestimmung  mit  der 
Nadolprobe  vereinigt.  Als  drittes  Experiment  kann 
folgendes  hinzugefügt  werden : Stösst  man  zwei  Na- 
deln in  den  Körper  und  verbindet  ihre  Köpfe  mittelst 
eines  Metnlidrahtes,  so  entsteht  ein  electriscber  Strom, 
der  sich  mit  dem  Galvanometer  erkennen  lässt,  so 
lange  noch  vitale  Vorgänge  in  den  Geweben  stattfin- 
den,  in  der  Leiche  aber  nicht.  Temperatur  unter  27 
bis  28",  Blankbleiben  der  Acupuncturnadcl  und  Feh- 
len des  galvanischen  Stromes  fallen  nahezu  zusam- 
men. — Ein  Knopf  am  oberen  Ende  des  Thermome- 
ters macht  das  oben  erwähnte  Instrument  auch  für 
diesen  Versuch  geeignet. 

Zur  ausführlichen  Veröffentlichung  dieser  Arbeit, 
deren  Resultate  er  schon  1870  der  medicinischcn 
Akademie  vorgelegt  hatte,  wurde  Laborde  ver- 
anlasst durch  ein  Plagiat,  das  angeblich  an  derselben 
seitens  eines  belgischen  Gelehrten  begangen  sein 
sollto.  Dio  Arbeit  von  van  Ghkkl  (4)  nimmt  zwar 
auf  die  Behauptungen  Labordk’s  Bezug,  besteht  aber 
sonst  in  einer  Widerlegung  derselben.  Schon  Dkntu 
hatte  auf  Veranlassung  von  Cloqukt  Experimente  mit 
Acupunctumadcln  an  Leichen  ond  Lebenden  angcstcllt 
und  aus  denselben  gefolgert,  dass  an  (lebenden) 
Menschen  dio  cingestochene  Nadel  sich  gar  nicht  oder 
wenig  oxydiro,  aber  desto  stärker,  je  mehr  Schmerzen 
der  Kranke  cinpfindo.  An  Leichen  oxydirto  sich  dio 
Nadel  nnr,  wenn  dio  Temperatur  durch  ein  Wasser- 
bad von  28-32°  erhöht  wurde. 

Die  vergleichenden  Versuche  von  van  Ghkki.  er 
gaben  Folgendes:  In  11  Cadaver  wurden  25  Nadeln 
eingestochen  und  24-48  Stunden  stecken  gelassen. 
Lufttemperatur  16-22°.  Beim  Herausnehmen  zeigten 
sich  10  Nadeln  stark  oxydirt,  3 wenig,  12  waren  so 
blank,  wie  allo  vor  dem  Versuch.  Von  4 Nadeln,  dio 
in  denselben  Leichnam  gleichzeitig  eingestochen  und 
gleichzeitig  entfernt  worden  waren,  war  eine  stark 
oxydirt,  drei  blank.  An  lebenden  Menschen,  die  an 
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Netiralgieen  oder  ccrebro-spinalcn  Lähmungen  litten, 
wurden  46  Versucho  gemacht.  Die  Nadeln  wurden 
1 — 2 Stunden  stecken  gelassen;  14  waren  heim  Her- 
auszichen  ganz  blank,  29  oxydirt.  Gleichzeitig  in 
dasselbe  Glied  gestochene  Nadeln,  oder  dieselbe  Nadel  zu 
verschiedenen  Zeiten  an  derselben  Stelle  bei  demselben 
Menschen  applicirt,  zeigten  ein  ganz  verschiedenes  Ver- 
halten - bald  waren  sic  oxydirt,  bald  nicht.  Dass  der 
Sauerstoff  der  Gewebe  resp.  des  Blutes  die  Oxydation 
bedingt,  ist  anzunehraen,  eine  Erklärung  für  die  Re- 
sultate der  einzelnen  Beobachtungen  aber  nicht  mög- 
lich — jedenfalls  ist  das  Verhalten  der  Acupunclur- 
nadeln  zur  Unterscheidung  des  Lebens  vom  Tode  nicht 
zu  gebrauchen. 

Pacini  (5)  verwirft  als  Mittel,  bciScheintodten  die 
Athmung  wieder  einzuleitcn,  gänzlich  das  Lufteinbla- 
sen und  die  Marshau.  Hali/scIio  Methode.  Bei  der 
ersteren  werdo  ein  Druck  auf  die  Lungencapillaren  - 
die  grösseren  Gefässc  und  das  Herz  ansgeübt,  die  Cir- 
culation  beeinträchtigt,  die  Ausscheidung  der  im  Blute 
angchäuften  Kohlensäure  direct  verhindert;  das 
Marshall  Hai.l’scIic  Verfahren  sei  noch  nachthei- 
liger, indem  es  gerade  Exspiration  gewaltsam  herbei- 
fiihro,  während  bei  Nachlass  des  Druckes  die  Thorax- 
wand nur  in  den  Stand  durch  ihre  Elasticität  zurück- 
kehre, den  sic  bei  dem  todten  Menschen  cinnehmc, 
eine  wirksame  Inspirationsbewegung  aber  nicht  er- 
folge. Pacim  empfiehlt  eine  Modification  des  Ver- 
fahrens von  Sylvbstkr.  Letzteres  hat  den  Uebel- 
stand,  dass  bei  Schlaffheit  der  grossen  Brustmuskeln 
dio  mit  den  Armen  vorgcnomracncn  Bewegungen  nur 
eine  geringe  oder  gar  keine  Traction  auf  den  Brust- 
korb ausüben.  Pacim  räth  hinter  dcu  auf  eine  schiefe 
Ebene  gelagerten  Scheintodten  zu  treten,  die  Ober- 
arme dicht  am  Schultergelenk  von  hinten  her  zu 
fassen,  so  dass  der  Daumen  auf  dio  Schulter  zu  liegen 
kommt,  und  dann  dio  Oberarme  mit  den  Schultern 
rhythmisch  nach  hinten  und  oben  zu  ziehen.  Die  He- 
bung des  Thorax  wird  hierbei  durch  das  Schlüssel- 
bein und  Brustbein  vermittelt.  Bain  (s.  Jabresb. 
1868  I.  p.  480)  hat  diese  Methode  von  Pacini  ge- 
lernt und  dann  etwas  modificirt,  indem  er  dio 
Schulter  von  vorn  her  ergreift,  doch  soll  dies  keine 
Verbesserung  sein. 

Horvath  (6)  hat  bei  Thiercn  die  künstliche  Re- 
spiration mit  völlig  befriedigendem  Erfolge  durch 
rhythmisches  Lufteinblascn  ohne  vorangegangeno 
Tracheotomie  ausgeführt,  indem  er  an  einen  Blasebalg 
ein  fingerdickes  Kautschukrohr  ansetzte  und  dessen 
freies  Ende  auf  die  Nasenlöcher  des  Thicres  so  auf- 
setzte, dass  dieselben  völlig  bedeckt  waren.  Einige 
Male  wurde  auch  in  das  etwas  zu  engo  Rohr  ein 
Trichter  gesteckt  und  dessen  breito  Oeffnung  über 
Schnauze  und  Nase  des  Thicres  gehalten.  Der  Mund 
wurde  in  allen  Fällen  freigelasscn,  nicht  zugehalten, 
um  zu  starken  Druck  und  Zerrcissung  des  Lungcnge- 
w'ebes  zu  vermeiden.  II.  glaubt,  dass  diese  Methode 
auch  beim  Menschen  Anwendung  finden  könnte. 

Tho  Lancet  (7)  entnimmt  dem  Gynaecological 


Journal  einen  interessanten  Fall  von  Wiederbele- 
bung eines G eh ängten : 

Der  Mensch  war  beim  Erhängen  nach  der  bei  den 
Hinrichtungen  in  Amerika  gewöhnlichen  Art,  von  einer 
Fallthür  6 Fuss  hoch  herabgestürzt,  hatte  14j  Minute 
gehangen  und  war  anscheinend  völlig  todt  mit  blau- 
rotbcin  Gesicht  und  tiefer  circulairer  Strangrinne  ahge- 
nommen  und  nach  einem  Gerichtshause  gebracht.  Künst- 
liche Athmung  wurde  darauf  einigo  Minuten  versucht, 
dann  aber  von  Jackson  und  Mc  Donald  dio  Galvani- 
sation des  Vagus  vorgenommen.  Trotz  der  Unter- 
brechungen, die  ihre  Experimente  durch  den  Maire, 
welcher  sie  nicht  zulassou  wollte,  erlitten,  gelang  es 
ihnen,  künstliche  Athmung  hervorzurufen;  eine  Stunde 
und  10  Minuten  nach  dem  Erhängen  wurde  der  Radi- 
alpuls  fühlbar,  die  Pupillen  verengten  sich,  der 
Mensch  schluckte  dann  bald  etwas  Branntwein  mit 
Wasser;  lill  Minuten  nach  dem  Erhängen  rüthctc  sieb 
auf  Frictionen  die  Haut,  cs  traten  sparsame  Be- 
wegungen ein,  die  Carotidon-Pulsation  wurde  sichtbar, 
das  Athmen  erfolgte  unter  Anwendung  des  Stromes 
ziemlich  regelmässig,  der  Wicdcrbelebte  folgte  bereits 
mit  den  Augen  deu  Bewegungen  der  im  Zimmer  be- 
findlichen Personen,  dann  aber  wurde  das  Publicum 
aufgeregt  und  gestattete  (ca.  GA  Stunde  nach  der  Exe- 
cution)  die  Fortsetzung  der  Wiederbelebungs-Versuche 
nicht  länger  und  dieselben  mussten  eingestellt  werden. 
Noch  einige  Stunden  zeigten  sich  die  Spuren  des  all- 
rnälig  wieder  verlöschenden  Lebens,  bis  der  Tod  völlig 
eintrat. 

Einmal  war  bei  der  Rückkehr  der  Lebenserscbeinun- 
gen  ein  Stillstand  eingetreten  (wahrscheinlich  weil  das 
Zimmer  überfüllt  und  die  Luft  schlecht  war),  eine  Vc- 
nacscction  von  einigeu  Unzen,  die  sehr  dunkles  Blut 
eutleerte,  hatte  aber  sofort  guten  Erfolg  gehabt 

Damoiseau  (8)  thoiltc  einen  Fall  von  Wiederbe- 
lebung eines  Ertrunkenen  mit,  welcher  10  Minuten 
unter  Wasser  gewesen  war.  Athmung  und  Puls  kehrte 
wieder,  nachdem  der  Gerettete  5 Minuten  kräftig  gerieben 
worden  war.  I).  fand  nach  | Stunde  den  Puls  noch 
schwach,  die  Respiration  ziemlich  regelmässig.  Auffal- 
lend war  die  convulsivische  Schliessung  der  Kiefer,  die 
erst  nach  einiger  Zeit  nachüess.  Diese  Erscheinung 
wird  gewöhnlich  bei  Ertrunkenen  als  prognostisch  von 
schlechter  Bedeutung  angesehen,  vielleicht  aber  mit  Un- 
recht. Sic  hindert  vielleicht  das  Eindringen  des  Wassers 
in  den  Mund.  I.abordette  fand  diese  krampfhafte 
Schliessung  des  Mundes  auch  einmal  bei  einem  fünf- 
jährigen Kinde,  das  10  Minuten  im  Wasser  gelegen 
hatte  und  zum  Leben  zurückgerufen  wurde. 

Dkvkroik  (9)  veröffentlicht  ein  Gutachten  über 
einen  Fall  von  Asphyxie  durch  Kohlondunst, 
von  der  ein  Ehepaar  befallen  worden  war  Der  Mann 
kam  in  s Loben  zurück,  die  Frau  blieb  todt.  Die  Na- 
tur des  Unglücksfalls  wurde  durch  Taumku  festge- 
stellt, hierüber  berichtet  jedoch  D.  nicht,  sondern  ver- 
sucht zu  erkläron,  wie  das  Kohlenoxyd  zur  Einwir- 
kung gelangt  war,  da  das  Zimmer,  in  welchem  die 
Personen  asphyxirt  waren,  weder  Ofen  noch  Kamin 
hatte.  Er  macht  es  wahrscheinlich,  dass  der  Kohlen- 
dunst sich  aus  einer  nicht  sehr  entfernten  Küche  in 
das  Zimmer  liincingezogen  hatte.  Des  Versuches  we- 
gen wurde  der  Ofen  in  der  Küche  geheizt,  dio  Klappe 
halb  geschlossen,  nach  einiger  Zeit  die  Luft  in  der 
Kücho  und  in  dem  betreffenden  Zimmer  untersucht 
und  in  beiden  Kohlenoxyd  nachgewiesen. 

Dkcaisne  (10)  giebt  einige  Reflexionen  über  drei 
Momente,  denen  er  in  Frankreich  einen  Hanpteiufluss 
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auf  die  Vermehrung  der  Selbstmorde  zuschreibt: 

1)  die  politischen  Leidenschaften  und  den  neuen  de- 
mocratischen  Geist ; 2)  Abschwächung  der  Religiosität 
und  3)  Missbrauch  der  Spirituosen. 

Dupüy  (11)  erklärt  alle  von  der  Akademie  ge- 
machten Vorschläge,  welche  die  nachtheilige  Ein- 
wirkung der  Massengräber  des  letzten  Krieges 
auf  die  Umgebung  verhindern  sollen,  für  durchaus 
unzulänglich  (s.  „Wasser“  Nr.  8,  9,  10,  11)  und 
empfiehlt  nach  Cretrür  in  Brüssel,  die  Massengräber 
zu  öffnen,  die  Leichenreste  mit  Chlorkalk,  dann  mit 
einer  oder  ein  paar  Tonnen  Steinkohlentheer  zu  über- 
decken , darüber  ein  paar  Liter  Petroleum  zu  giessen 
und  so  die  Leichen  zusammen  zu  verbrennen.  Es  blei- 
ben dabei  nur  die  grösseren  Knochen  calcinirt  zurück. 


Nachträge. 

1)  AnviUnlng  ttl  Sklndöde«  Behandlieg,  Indtfl  I.ägehjilp  k»n  er- 
holdes.  KJSbenhavn.  — 2)  Kritik.  Hospiulttidende  No.  19  and 
20  aod  Ugeskrift  for  Läger  XI.  8.  416.  — 3)  Scbleitner,  P., 
I Anlcdnlog  af  HotpUiUtldenden«  Anmeldalae.  Ogeakrift  for 
Läger  XI.  8.  893.  — •*)  Möl  ler,  Naar  skai  man  ander  Behänd- 
lingen  af  Sklnddde  ophdre  med  den  kanstige  Reipiratlon?  Ugc- 
akrift  for  Läger  XII.  8.  30. 

Eine  populäre  Anleitung  (1)  zur  vorläufigen  Be- 
handlung Verunglückter,  hauptsächlich  nach 
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1.  Milzbrand. 

1)  Müneh,  G.  (Moskau)  Mycosis  Intestinalis  and  Miltbrand.  Cen- 
tralblatt für  die  raed.  Wisse  nach.  No.  Sl. — 2)  Wasservogel, 
Uebar  die  Inenbationsteit  de»  älilxbrand-Contaginms  und  die 
Schädlichkeit  des  gekochten  und  gebratenen  miltbrandigen  Flei- 
sche». Allg.  Wiener  med.  Zig.  No.  1.  nnd  2.  — 8)  Derselbe, 
Leber  Antbrar  malignus  und  Pustula  maligna.  Ibiri.  No.  19  und 
21.  — 4)  Liigej,  Piusieurs  cae  d'inoculatlon  ebarbonneuse. 
Journ.  de  Mdil.  de  Bruxelles  Juin  p.  S08.  — S)  Ddclat,  Note 
aur  lea  affeetlons  cbarbonncusca  de  l'homrac  (ExtraiL)  Compt. 
rend.  LXX1U.  No.  14. 

Waldeyer  hatte  zwei  von  ihm  (Virchow’s  Ar- 
chiv. LII.  548  und  Centralbl.  der  med.  Wiss.No.  34)  und 
den  früher  von  Bohl  beschriebenen  Fall  von  Mycosis 
intestinalis  als  wahrscheinlich  der  Milzbrandkrank- 
heit angehörig  bezeichnet.  G.  Münch  (1)  fand  bei  28 
Fällen,  die  meistens  aus  Anstalten  an  ihn  gelangten, 
wo  Rosshaare  u.  dgl.  verarbeitet  wurden,  in  11  Fäl- 
len neben  den  sonstigen  inneren  Befunden,  die  den 
von  Waldeyer  und  Bohl  beobachteten  völlig  ent- 
sprachen, keine  Localisation  auf  der  Haut  und  hält 
deshalb  die  Identität  der  Mycosis  int.  mit  Milzbrand 
für  unzweifelhaft. 

Wassbrvogel  (2)  tritt  auf  Grund  eigener  rei- 
cher Erfahrung  der  Angabe  von  Vidal  entgegen, 
dass  die  Incubations-Zeit  bei Milzbrand-Uebortra- 
gung  mindestens  einige  Stunden  und  selten  länger 
als  3 Tage  dauere.  Er  selbst  hat  (wie  Odhkliüs) 
häufig  ein  Incubations-Stadium  von  14—15  Tagen  bc- 
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den  von  „The  Royal  Humane  Society“  in  London 
empfohlenen  Regeln;  dieselbe  gab  Anlass  zu  einer 
lebhaften  Discussion  (2  und  3),  namentlich  über  die 
Frage,  ob  man  mit  den  Armbewegungen  aufhören 
soll,  sobald  der  Verunglückte  den  ersten  Athemzug 
gemacht  hat  (die  Anleitung  und  3)  oder  fortfahren 
soll,  bis  kräftige  Athemzüge  cingctreten  sind  (2). 

Möller  (4)  hat  ein  nach  einer  beschwerlichen 
Wendung  und  Extraction  asphyktisch  geborenes  Kind 
zur  Belebung  im  warmen  Bado  mit  Armbewegungen 
nach  Silvestbr’s  Methode  behandelt;  da  sich  im  Lauf 
der  ersten  20  Minuten  nur  seltene  und  schwache 
Athembewegungen  einstellten,  wurde  Luft  durch  einen 
in  die  Trachea  eingefübrten Catheter  eingeblasen;  dann 
wurde  wieder  zu  den  Armbewogungen  gegriffen,  mit 
der  Vorsicht  bei  eintretenden  Athembewegungen  die 
künstlichen  Respirationsbewegungen  nicht  im  entge- 
gengesetzten Sinn  mit  der  Respirationsbewegung  des 
Kindes  vorzunehmen,  und  es  gelang  dadurch,  die 
schwachen  Inspirationen  des  Kindes  mehr  ausgiebig  zu 
machen.  Nach  Verlauf  von  - Stunden  wurde  die 
Respiration  kräftiger  und  nun  wurden  die  Armbewe- 
gungen nur  in  den  Pausen  vorgenommen.  Nach  Ver- 
lauf einer  Stunde  schrie  das  Kind. 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


o s e n. 

obachtet  und  andererseits  die  ersten  Symptome  der 
Ansteckung  in  der  ersten  oder  zweiten  Stande  ange- 
troffen. Solche  Fälle  verlaufen  meistens  sehr  schnell 
tödtlich.  Dass  der  Genuss  des  selbst  gehörig  gekoch- 
ten Fleisches  mitunter  Ansteckung  herbeiführt,  ist 
ihm  nicht  zweifelhaft.  Oft  treten  auch  nach  dieser 
Art  der  Uebertragung  neben  dem  Allgcmeinleiden  die 
gewöhnlichen  Localaffectionen  auf  der  Haut  auf.  W. 
theilt  zum  Beleg  13  eigene  Beobachtungen  kurz  mit. 

1.  Fall:  Ansteckung  beim  Abziehen  einer  Kuh, 

Pustel  auf  der  Streckseite  des  rechten  Vorderarms, 
Incubationdauer  5 Tage,  am  7.  Tage  Kreuzschnitt  und 
tiefe  Aetzung,  geringes  Allgemeiuleiden,  Heilung.  — 

2.  Fall:  lnfection  beim  Zerlegen  eines  Ochsen,  mit- 
telst einer  wunden  Stelle  an  der  linken  Handwurzel. 
Am  7.  Tage  erscheint  die  Pustel,  starke  Schwellung, 
Lympbangoitis,  Achseldrüsenscbwellung.  Am  8.  Tage 
Kreuzschnitt  und  Cauterisation,  heftiges  Fieber,  Delirium, 
Benommenheit,  schnelle  Besserung  des  Allgemeinleidens, 
Heilung.  Der  Arm  ist  schwach  geblieben,  Schmerz  in 
der  Narbe  bei  Witternngs- Wechsel  — 3.  Fall:  Mehrere 
Personen  derselben  Familie  befassten  sich  mit  der  Zer- 
legung eines  kranken  Rindes,  dessen  Fleisch  später 
verzehrt  wurde.  Die  Kinder,  welche  das  Fleisch  nur 
gegessen,  nicht  vorher  berührt  hatten,  blieben  gesund, 
fast  alle  anderen  erkrankten  an  leichterer  und  schwererer 
Pustula  maligna,  eine  Person  starb,  nachdem  sich  Frost- 
schauer  und  dann  typhöses  Fieber  eingestellt  hatten. 
Incubations-Zeit  3-8  Tage.  Gerade  der  tödliche  Fall 
hatte  dieses  Mal  eine  Stägige  Incubations  Dauer.  — 
4 Fall:  Locale  lnfection,  sehr  lange  Incubation,  Te- 
tanus, Tod.  — 5.  Fall:  Pustula  malingna  an  der 
Beugeseite  des  linken  Vorderarms.  — 6 Fall:  Directe 
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Ansteckung  durch  eine  leichte  Verletzung  beim  Schlach- 
ten, am  4.  Tage  Carbunkcl  an  der  verletzten  Stelle  des 
linken  Vorderarmes,  Tod  am  2.  Tage  nach  Ausbruch  der 
Furunkels.  Das  Fleisch  des  kranken  Tbieres  war  ver- 
kauft und  hat,  so  viel  bekannt,  keinen  Schaden  gestif- 
tet — 7.  Fall:  Infection  wie  im  vorigen  Falle,  schon 
nach  2 Stunden  Brennen  der  verletzten  Stelle  und 
Röthung  der  Umgebung,  am  folgenden  Morgen  Knötchen 
mit  schwarzer  Spitze,  nach  einigen  Stunden  bläuliche 
Blase.  Am  2.  Tage  völlig  entwickelte  Pustel,  ziemlich 
lebhaftes  Allgemeinleiden,  Zerstörung  der  Pustel,  günstiger 
Verlauf,  Heilung.  — 8.  Fall:  Ansteckung  an  einem 
Milzbrandkranken  Pferde,  offenbar  sehr  kurze  Incubation; 
ca.  1 Stunde  nach  Wahrnehmung  der  ersten  Krankheits- 
Erscheinungen  bei  dem  Pferde  zeigten  sich  bei  dem 
Manne  eine  Pustel  und  Bläschen  auf  der  linken  Wange. 
Am  folgenden  Tage  Zerstörung  der  Pustel,  trotzdem 
starke  Entwicklung  der  localen  Erscheinungen  und  be- 
deutendes Allgetneinleiden  trotz  wiederholter  Cauterisa- 
tion.  Krisis  mit  mehrstündigem  Schwciss,  Heilung.  — 

9.  Fall:  Infection  wahrscheinlich  beim  Zerlegen  des 

kranken  Thieres,  jedoch  wurde  auch  das  Fleisch  geges- 
sen. Am  12.  Tage  Pustel  an  linker  Wange,  Allge- 
meinleiden, rapider  Verlauf,  Tod  in  18  Stunden-  — 

10.  Fall:  Genuss  von  Milzbrandfleisch  ohne  vorange- 
gangene Berührung  des  rohen  Fleisches.  Am  13.  Tage 
Schwellung  der  rechten  Brustgegend  auf  der  sich  4 
schwarze  Punkte  und  2 kleine  schwarze  Flecke  zeigen. 
Sie  entwickeln  sich  zu  Brandschorfen,  die  Schwellung 
steigert  sich,  breitet  sich  aus.  Erst  am  2.  Tage  darauf 
Allgemein  - Erscheinungen,  starker  Collaps,  Tod  am 
19.  Tage  nach  der  Infection. — 11.  Fall:  Genuss  von 
gekochtem  Milzbrandfleisch  ohne  sonstige  Infection,  am 
4.  Tage  entwickelt  sich  ein  Carbunkel  im  Nacken,  Kreuz- 
schnitt und  tiefe  Aetzung,  welcho  wegen  weiterschrei- 
tender brandigen  Zerstörung  wiederholt  werden  mussten, 
massige  Allgemein-Erscheinungen,  Heilung.  — 12.  Fall: 
Infection  durch  Fleischgcnuss,  8 Stunden  darauf  Frösteln, 
Mattigkeit,  Kopfschmerz,  an  demselben  Tage  auf  der 
rechten  Brust  bläulich-rothe  Blase  mit  centraler  Depres- 
sion, die  sich  zu  einer  Vierkreuzergrossen  derben  Pustel 
entwickelt,  deren  Mitte  vertieft  und  brandig  ist,  Tod  am 

6.  Tage.  — 13.  Fall:  Infection  durch  Genuss  von 
Milzbrandfleisch.  Am  Tage  darauf  Pustel  an  der  linken 
Wange,  verhältnissmässig  geringe  Entwicklung  des  lo- 
calen Leidens,  trotzdem  starker  Collapsus  und  Tod  am 

7.  Tage. 

Sectionen  sind  nicht  gemacht.  Innerlich  wurde 
meist  Chinin  und  Hallersches  Sauer  gegeben,  zur 
Cauterisation  Lapis  causticus  oder  Mineralsäuren  be- 
nutzt. 

Vidal  gegenüber  glaubt  Wassrrtoorl  (4)  nicht, 
dass  eine  Unterscheidung  des  Carbunkel  — Anthrax 
malignus  — von  der  Pustula  maligna  beziehentlich  ihre 
Bedeutung,  Verlauf  nnd  Ausgang  statthaftsei  und  theilt 
9 Fälle  mit,  von  denen  5 Pustula  maligna,  4 Car- 
bunkel betreffen.  Von  den  crstcren  endeten  3 tödt- 
lich,  von  den  letzteren  nur  einer. 

Likgey  (4)  berichtet  kurz  über  mehrere  Fälle  von 
Milzbrand-Inocnlation,  weniger  den  Krankheitsverlauf 
als  die  Art  der  Uebertragung  berücksichtigend.  Er 
warnt  vor  der  unvorsichtigen  Behandlung  der  Cada- 
ver  an  Milzbrand  gestorbener  Tbiere,  empfieht  sorg- 
same Beerdigung  und  namentlich  tiefes  Verscharren, 
weil  nach  seiner  Ansicht  anch  Pflanzen  mit  tiefgehen- 
der Wurzel,  die  auf  einer  Stelle  wachsen,  wo  ein  sol- 
cher Cadaver  zu  oberflächlich  verscharrt  ist,  wenn  sie 
als  Futter  benutzt  werden,  die  Krankheit  auf  andere 
Thiere  übertragen  sollen.  Als  Beleg  führt  er  eine  ihm 


„aus  glaubwürdiger  Quelle“  zugegangene  Mittheilnng 
an.  Er  hält  auch  diese  Uebertragung  (durch  Genuss 
von  Gemüse  u.  dgl.)  auf  Menschen  für  möglich.  In 
zwei  mitgetheilten  (nicht  ganz  zweifellosen  Ref.)  Fäl- 
len wird  die  Uebertragung  der  Ansteckung  durch  Ge- 
nuss kranken  Fleisches  resp.  durch  Fliegenstich  ange- 
nommen. 

Dkclat  (5)  berichtet,  dass  seine  von  ihm  noch 
geheim  gehaltene  Behandlungsmethode  (s.  unten  bei 
Rinderpest)  sich  auch  bei  Milzbrandaffectionen  der 
Menschen  bewährt  habe.  Er  hat  nach  derselben  57 
Fälle  behandelt  und  alle  geheilt. 

2.  Hundswutb. 

l)il»iclik»  Ein  Beitrag  lur  Lehre  der  Hundtwuth  Prager  Vjuchr 
für  Med.  III.  p.  1.  — 2)  Sommer,  Ein  Pall  von  Waiaeracben. 
WQrttemb.  Med.  Corr.-Bl.  Ko.  Sl.  — 3)  Zar  CataUtik  der  Toll- 
wutb.  Badische  »Tätliche  MittheflunRCU.  No.  22.  — 4)  Laich- 
kewlti,  W.,  SauerstoSinhalationen  bei  Wasseracbea.  Allg.  Wien, 
med.  Zig.  No.  28.  — 5)  Koeb,  Kraokhciugesehirbte  dea  an 
Wa»»er<ehea  verstorbenen  Caspar  Bradl  von  Daaaig.  R»yr.  ärxtl. 
Intellbl.  No.  10.  — C.)  Auer,  I,  n d w.,  Hydrophobie.  Ibid.  Ko.  29. 
7)  Pia  ss,  IL,  Zwei  Pi.le  von  Lyssa.  Bert.  klin.  Wochenschr. 
No.  19.  — 8)  Tödtlieher  Pull  von  Lyssa.  Bayer,  irstl.  Intellbl. 
Ko.  47.  — 9)  Roch,  Ein  Fall  von  Wasserscheu  beim  Menschen. 
Württemb.  med.  Corr.-Bl.  No.  29.  — 10>EI<I  er,  G.,  Cases  of  by- 
drophvibia:  with  remarks.  Brit.  Med.  Joarn.  Dec.  3.  nad  9.  — 
11)  Fotherglll,  J.  R.  Case  of  hydrophobla:  death  : remarks. 
Ibid.  8ept.  2.  — 12)  Kill«,  W.  T.  R.,  Two  cases  of  hydropbo- 
bia  treated  by  hydrate  of  chtoral.  Ibid.  May  6.  — 13)  Brum- 
well,  O.  M.,  Case  of  hydrophobla  follosring  the  Lite  of  cat 
Ibid.  Oct.  14.— 14)  Mo  Gill,  A.  F.,  Cases  of  hydrophobla.  Lan- 
cet.  April  22.  — 15)  Lafont.  A.,  Observation  d'un  eas  de 
rage.  Gsa.  des  hdp.  18.  Kov.  No.  136. 

Maschka(I)  schildert  kurz  dieWuth  beim  Hunde 
und  beim  Menschen  nnd  referirt  dann  ansführlicher 
über  die  Ansichten  von  Bruckmüllkr  (Prager  Viertel- 
jahresschrift. 1852 II.  Bd.)  und  Lorinskr  (Wien,  med" 
Wochenschr.  18G5  Nr.  19,  20,  21),  welche  längnen, 
dass  die  Wuth  eine  specifische  Krankheit  beim  Thiere 
sei,  und  dass  sie  auf  Menschen  übertragen  werden 
könne:  Die  Fälle  von  Hundswuth  beim  Menschen 
seien  Neurosen  (Starrkrampf,  Tetanus)  wie  sie  sowohl 
nach  einer  beliebigen  Verletzung,  als  auch  ohne  eine 
solche  aus  mehrfachen  andern  Gründen  entstehen 
können.  M.  theilt  zwei  Fälle  mit,  von  denen  der 
erste  die  spontane  Entstehung  der  Rabies  canina  beim 
Menschen  beweisen  soll,  während  bei  dem  zweiten 
der  Hnnd,  von  welchem  die  Infection  hätte  erfolgt 
sein  müssen,  noch  4 Wochen,  nachdem  er  den  Men- 
schen gebissen  hatte,  beobachtet  und  gesund  befanden 
wurde.  Erst  dann  entlief  er  und  wurde  getödtet. 
M.  neigt  hienach  der  Ansicht  von  Lorinskr  zu,  hält 
mindestens  die  ganze  Frage  für  noch  unerledigt  und 
hält  es  für  gerechtfertigt,  dass  die  früheren  besonde- 
ren Vorschriften  wegen  der  Behandlung  der  durch 
Biss  wuthverdächtiger  Thiere  erzeugten  Wunden,  we- 
gen Beerdigung  an  Wuth  gestorbener  Menschen  und 
Desinfection  der  von  ihnen  vorher  gebrauchten  Dinge 
(Bettstücke,  Kleider  etc.)  aufgehoben  sind. 

Der  erste  Fall  betrifft  den  Uhrmacher  Karl  F.  Er 
hatte  einige  Tage  an  Appetitlosigkeit,  Schlaflosigkeit 
und  Depression  gelitten,  wurde  dann  am  2G.  Februar 
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mit  den  Zeichen  grosser  psychischer  Erregung  ins 
Krankenhaus  gebracht.  Grosser  Durst,  Unmöglichkeit 
zu  schlucken,  beim  Versuche  dazu  Zusammenschnüren 
der  Kehle,  Couvulsionen.  Ebenso  bei  stärkerem  Licht- 
reiz.  Fortwährendes  Ausspeien  zähen  Speichels,  Dila- 
tation der  Pupillen,  geringe  Steigung  der  Temperatur 
und  Pulsfrequenz.  Gegen  Mittag  steigerte  sich  die  Un- 
ruhe, so  dass  Zwangsmassregeln  nöthig,  die  An- 
fälle von  Erstickungsnoth  wurden  heftiger.  Tod  am 
folgenden  Morgen  durch  Lungenödem.  — Der  Kranke 
leugnete,  je  von  einem  Hunde  gebissen  worden  zu  sein 
und  zeigte  nirgend  eine  Narbe.  I Eine  leichte,  unbeach- 
tete und  ohne  Narbe  geheilte  Verletzung  kann  trotzdem 
vorangegangeu  sein.  Ref.)  Eine  leichte,  betrocknete 
Hautabschürfung  an  einem  Finger  hatte  sich  der  Kranke 
vor  einigen  Tagen  erst  durch  einen  Riss  an  einer 
Schraube  zugezogen.  Die  Section  ergab  ausser  den 
Zeichen  der  Erstickung  und  des  Lungenödems  einen  ne- 
gativen Befund. 

Im  zweiten  Falle  war  ein  Arbeiter,  als  er  seine 
Notbdurft  verrichtete,  am  5.  Februar  von  einem  jungen 
Jagdhunde  leicht  in  den  Penis  gebissen.  Am  9.  März  (nach 
32  Tagen)  kam  er  in’s  Krankenhaus.  Seit  4 Tagen  litt 
er  an  Erectionen,  Appetitmangel,  Mattigkeit,  Schmerz 
in  den  Füssen.  Er  klagte  über  dieselben  Beschwerden, 
und  war  sehr  unruhig.  Nachts  schrie  er  auf,  warf  sich 
umher,  stöhnto,  spuckte  beständig.  Am  ganzen  Körper 
heftige  Zuckungen,  Pupillen  erweitert,  Sehstörung,  (giebt 
an,  nur  die  Umrisse  der  Gegenstände  zu  sehen)  Tem- 
peratur normal.  Beim  Versuch  zu  trinken,  Coustric- 
tion  der  Kehle  und  Athemnoth;  Kurzatbmigkeit  ohne 
nachweisbaren  Grund;  Penis  halb  erigirt,  an  der  Vor- 
haut eine  kleine  feste,  dreieckige,  bläuliche  Narbe.  Am 
Vormittag  des  10.  März  Tod  nach  kurzer  Ruhe.  Ob- 
ductionsbefund  wie  im  ersten  Falle,  dazu  starke  Hyper- 
ämie der  Rückenmarkshaut  und  seröse  Infiltration  des 
Zellgewebs-Stratums. 

In  dem  von  Sommer  (2)  mitgetheilten  Fall  war 
der  Tagelöhner  P.  R.  von  einem  Hunde  leicht  in  das 
Nagelglied  des  rechten  Zeigefingers  gebissen  worden. 
Der  Hund  wurde  in  Folge  dessen  getödtet,  die  Wuth- 
krankbeit  bei  ihm  nicht  constatirt.  Nach  ca.  4 Wochen 
bemerkte  P.  R.  beim  Arbeiten  eine  Schwäche  des  rechten 
Arms  und  zeitweise  einen  von  dem  verletzten  Finger 
au8strab)enden,  stechenden  und  krampfhaften  Schmerz. 
Nach  5 Wochen,  den  3.  September,  fühlte  er  sich  Mor- 
gens bei  der  Arbeit  sehr  matt,  legte  sich  in  feuchtes 
Gras  nieder  und  blieb  so  bis  zum  Abend  liegen.  Heim- 
gekehrt, erschien  er  sehr  unruhig,  klagte  über  Athem- 
beschwerden,  Opression  des  Halses  und  der  Brust,  ge- 
noss weder  Speise  noch  Trank.  Nach  einer  sehr  un- 
ruhigen Nacht  ging  er  den  4.  September  in’s  Kranken- 
haus. Er  erschien  ängstlich,  aufgeregt,  Pupillen  erwei- 
tert, klagte  über  die  Unfähigkeit  zu  schlucken,  über 
Schmerzen  im  Hinterhaupt  und  Nacken,  sowie  im  rech- 
ten Zeigefinger,  an  dem  jedoch  eine  Narbe  nicht  sicht- 
bar war.  Acbseldrüsen  nicht  geschwollen.  Er  bekam 
häufige  Krampfanfälle,  meist  in  den  Formen  des  Opisthoto- 
nus, die  in  Pausen  von  £—  $ Stunde  eintraten  und 
1 — 2 Minuten  dauerten  und  zeigte  Scheu  vor  jeder 
Berübruug.  Flüssigkeiten  wies  er  zurück,  ass  aber  in 
Milch  getauchtes  Weissbrod.  In  der  Nacht  wurde  er 
sehr  unruhig,  wollte  uin  2 Uhr  einen  Fluchtversuch 
durch  das  Fenster  machen;  am  6.  Morgens  förmliche 
Tobsucht  mit  Delirien  religiösen  und  obscünen  Inhalts, 
fortdauerndes  Ausspeien  zähen  Speichels.  Versuche  zu 
beissen.  Gegen  Mittag  Ruhe,  paralytischer  Zustand,  um 
12  Uhr  Mittags  Tod.  Keine  Section  (Eigentliche  Schling- 
und  Athmungskrämpfc,  namentlich  bei  Versuchen  zu 
Schlucken  schienen  hiernach  kaum  dageweseu  zu 
sein  Ref.) 

Der  in  den  Badischen  ärztlichen  Mittheilungen 
enthaltene  Fall  (3)  ist  wenig  eingehend  geschildert  und 
soll  eine  Incubations-Dauer  von  länger  als  1 Jahr  ge- 
habt haben. 


Caspar  Bradl  (5)  war  von  einem  der  Tollwuth  ver- 
dächtigen Hündchen  leicht  in  die  Hand  gebissen  wor- 
den. Nach  12  Wochen  erkrankte  er  unter  gastrischen 
Erscheinungen,  Schlingbeschwerden,  Fieber,  dann  folgte 
grosse  Unruhe,  Delirien,  tobsüchtige  Anfälle  mit  rück- 
sichtslosem Umherspeien  zähen  Speichels,  Nackensteifig- 
keit, Athembeklemmung;  Tod  am  4.  Tage  nach  Beginn 
der  Prodromal-Erschheinungen.  Keine  Section.  (Ein 
nicht  ganz  zweifelloser  Fall.  Ref.)  — Genauer  boschriebeu 
ist  der  Fall  von  Auer  (6),  er  zeigt  den  gewöhnlichen 
Verlauf,  Incubationsdauer  6 Wochen;  dann  einige  Tage 
unbestimmte  gastrische  Erscheinugen , nervöser  Schmorz 
itn  Ischiadicus  des  rechten  (beim  Bisse  verletzten?  Ref.) 
Beines,  dann  Schlingbeschwerden,  Schling-  und  Ath- 
muugskrämpfe , Anfangs  nur  beim  Versuch  zu  trinken, 
dann  spontan;  grosse  Unruhe,  Hyperästhesie  der  Haut, 
allmälig  zunehmende  Cyauose,  bei  kleinem  beschleunig- 
tem Pulse.  Manchmal  machte  der  Kranke  schnappende 
Bewegungen,  erfasste  auch  einmal  mit  den  Zähnen  den 
Finger  eines  Wärters,  jedoch  obno  zu  beissen.  Anfangs 
klares  Sensorium,  dann  mit  Vermehrung  der  Aufregung 
Delirium.  Tod  am  4.  Tage  nach  Beginn  der  Prodome. 
Morphium,  welches  in  diesem,  wie  in  den  früheren 
Fällen,  fast  ausscbliessich  angewandt  wurde,  hatte  kaum 
temporäre  Milderung  der  Symptomo  zur  Folge.  Die 
Section  ergab  ausser  den  Residuen  früherer  Krankheiten 
nur  die  Zeichen  des  Erstickungstodes,  namentlich  zeigte 
das  vom  Professor  Buhl  genauer  untersuchte  Rücken- 
mark, ausser  Blutreicbtbum  seiner  Häute,  nichts  Ab- 
normes. Nach  Lyssae  wurde  vergeblich  gesucht.  Die 
Infection  konnte  nur  durch  leichten  Biss  eines  Hünd- 
chens erklärt  werden,  welches  3 Wochen  später  an- 
scheinend an  Magen-Darmblutung  starb.  In  den  letzten 
Wochen  seines  Lebens  war  er  launisch,  bissig,  verkroch 
sich,  lief  einmal  davon,  frass  Torf  und  dergleichen, 
soff  aber  Wasser  und  war  zeitweise  noch  munter.  Für 
toll  wurde  es  nicht  gehalten,  und  einige  Kinder,  welche 
es  später  noch  biss,  blieben  gesund. 

Plass  (7)  theilt  zwei  Fälle  mit,  von  denen  er 
einen  selbst  behandelte,  während  der  andere  von 
Töngel  im  allgcm.  Krankenhause  zu  Hamburg  beob- 
achtet ist. 

Der  Schmiedcgeselle  H.  war  von  einem  später  als 
toll  erkannten  Hunde  gebissen  worden-  Nach  C6  Tagen 
wurde  er  ängstlich,  hatte  Scheu  vor  Trinken,  doch 
ging  es,  wenu  er  sich  überwand,  Anfangs  gut  von 
statten.  Zwei  Tage  darauf,  am  21.  August  wurde  er 
in  das  Krankenhaus  aufgenommen.  Die  Unruhe  und 
Angst  steigerten  sich  schnell,  er  wies  jedes  Getränk  zu- 
rück, ein  Luftzug  erregte  Convulsionen.  In  der  Nacht 
heftige  Anfälle  von  Krämpfen  und  Tobsucht,  dazwischen 
klares  Sensorium.  Reichliche  Absonderung  klaren  zähen 
Speichels,  der  fortgespieen  wird  — heiseres  Geschrei. 
Profuser  Schweiss.  Gegen  Morgen  wurden  die  Anfälle 
heftiger , in  den  Zwischenpausen  grosser  Colla- 
psus,  Tod  am  22.  August,  Morgens  3%  Uhr.  Die 
Section  ergab  Anschwellung  der  Drüsen  an  der 
Zungenwurzel  sonst  aber  nur  die  Zeichen  der  Erstickung 
mit  Ecchymosen  auf  der  Lungen-Pleura  und  der  Serosa 
des  Darms. 

Heinrich  K.  wurdo  den  8.  November  Abends  in 
die  Irrenanstalt  Friedrichsberg  eingeliefcrt.  Er  hatte 
schon  seit  einigen  Tagen  einen  drückenden  Schmerz 
in  Kehle  und  etwas  Beschwerde  beim  Athemholon 
empfunden.  Am  7.  früh,  als  er  frühstücken  wollte, 
war  er  beim  Anblick  der  Flasche  plötzlich  von  einem 
solchen  Schreck  ergriffen,  dass  er  rückwärts  zu  Boden 
fiel,  wobei  ihm  die  Kehle  zusammengeschnürt  war,  so 
dass  er  in  Erstickungsnoth  nach  Luft  schnappte.  Seither 
wurde  er  aufgeregt,  und  die  Anfälle  von  Athmungs- 
krampf  kehrten  mehrfach  wieder,  namentlich  wenu  er 
Nahrung  zu  sich  zu  nehmen  versuchte,  wobei  kein  Un- 
terschied zwischen  festen  und  flüssigen  Speisen  vorhan- 
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den  war.  Am  8.  Nachmittags  hatte  sich  die  Angst  und 
Unruhe  zu  völliger  Tobsucht  gesteigert,  und  er  soll  ver- 
sucht haben  die  ihn  umgebenden  Personen  zu  beissen. 
Erst  jetzt  war  das  Bewusstsein  getrübt,  und  er  wusste 
nicht,  was  er  that.  Bei  der  Aufnahme  war  er  in  grösster 
Aufregung,  mit  dem  Ausdruck  der  Verzweiflung  im  Ge- 
sicht. Pupillen  erweitert,  Haut  mit  kaltem  Schweiss  be- 
deckt. Er  sprach  verworren,  abgebrochen,  seuftzte  tief 
auf,  schnappte  oft  ängstlich  nach  Luft.  Er  warnte  davor, 
sich  ihm  zu  nähern,  er  beisse,  schlage  um  sich,  ohne  es 
zu  wollen.  Kalte  Zugluft  jagte  ihm  die  grösste  Angst 
ein.  Nach  einiger  Zeit  begann  er  schrecklich  zu  toben, 
schlug  um  sich,  bäumte  sich  im  Bette,  in  das  er  gelegt 
war,  empor,  dann  liess  er  sich  fallen  und  wurde  von 
Convulsiouen,  namentlich  des  Nackens  und  Schlundes 
ergriffen.  Tetanus  war  nicht  vorhanden.  Jede  Berührung 
oder  Zugluft  rief  die  Krämpfe,  Anblick  von  Wasser 
Schauer  und  Angst  hervor.  Atbem  frequent  und  flach, 
Cyanose  des  Gesichts.  Einen  zähen  Speichel  spuckt  er 
nach  allen  Seiten  umher.  Bei  der  schwierigen  Un- 
tersuchung wurden  140  Pulsschläge  gezählt;  Herz- 
töne klappend,  unrein,  über  dem  ganzen  Herzen 
ein  Geräusch  ähnlich  dem  pericadialen  Reiben.  — 
Blase  leer,  obgleich  er  seit  mehreren  Tagen  keinen 
Urin  gelassen  zu  haben  behauptete.  Er  beurtheilte 
seine  Lage  richtig,  war  auch  sonst  nur  massig  be- 
nommen, das  Gedächtniss  für  die  letzte  Vergangenheit 
lückenhaft  und  unsicher.  Während  eines  Anfalls  biss 
er  einem  Wärter  in  den  Rock,  entschuldigte  sich  jedoch 
desswegen.  Im  Laufe  der  Nacht  wechselten  Perioden 
der  Ruhe,  während  welcher  jedoch  die  psychiche  Schwäche 
und  Verworrenheit  bestehen  blieb,  mit  den  beschriebenen 
Anfällen.  — Am  Morgen  des  9.  ruhiger  Tod.  — Ausser 
Blutreichthum  des  Gehirns  und  seiner  Häute,  sowie  der 
Lungen  ergab  die  Sectiou  nichts  Abnormes.  Im  rechten 
Herzen  geronnenes  Blut.  Herz  normal.  Ueber  die 
Aetiologio  des  Falles  ist  nichts  ermittelt.  An  mehreren 
Körperstellen  unbedeutende  weisse,  nicht  geschwollene 
Hautuarben,  von  denen  einige  für  Bissnarben  gelten 
könnten.  P.  steht  nicht  an,  auch  den  zweiten  Fall  wegen 
der  völligen  Uebereinstimmung  mit  dem  esten  und  an- 
deren zweifellosen  für  Lyssa  zu  erklären. 

Der  von  Koch  mitgetheilte  Fall  (9)  betrifft  einen 
38jährigen  Kutscher,  Job-  M.  Derselbe  wurde  am  6.  Au- 
gust von  einem  nunde,  welcher  der  Tollwuth  verdächtig 
getödet  wurde,  am  rechten  Mittelfinger  gebissen.  Die 
Haut  war  an  mehreren  Stellen  verletzt,  der  Nagel  an  der 
Wurzel  durchgebissen.  Ohne  locale  Behandlung  heilte 
die  Wunde  schnell,  der  Nagel  ging  los.  In  der  zweiten 
Woche  nach  der  Verletzung  klagte  der  M.  einige  Tage 
über  Schmerzen  in  Arm  und  Finger,  sonst  war  er  gesund 
bis  Ende  November.  Dann  traten  vorübergehende 
Schmerzen  im  rechten  Arm  und  der  Brust  ein  und  der 
Kranke  zeigte  sich  auffallend  schläfrig.  Am  2.  December 
zog  er  sich  eine  Erkältung  zu,  den  3.  fühlte  er  sich 
uuwobl,  klagte  über  Frost,  den  4.  über  Steifigkeit  des 
Halses,  hatte  Ekel  vor  dem  Morgenkaffee,  der  ihm  ge- 
reicht wurde  und  schauderte  zusammen,  sobald  Jemand 
die  Thür  öfTnete.  Den  5.  sah  ihn  Dr.  K.  Er  klagte 
über  Atheranoth  und  Bangigkeit,  die  Berührung  seiner 
heissen  Stirn  mit  der  kühlen  Hand  des  Arztes  Hess  ihn 
convulsivisch  zusainmcnfahren,  er  schnappte  mit  dem 
Munde  und  zitterte  am  ganzen  Körper.  Temperatur  nicht 
besonders  erhöht.  Puls  66,  Haut  feucht,  Zunge  belegt, 
Sensorium  frei  — die  Narbe  am  Mittelfinger  nicht  go- 
röthet,  auch  nicht  geschwollen  oder  empfindlich.  Dabei 
aber  heftige  Schmerzen  im  rechten  Arm  bis  in  die  Fin- 
gerspitzen, bisweilen  sich  concentrircnd  in  der  Schulter 
und  dann  wieder  ausstrahlend  in  den  Arm,  den  Nacken 
und  die  rechte  Thorax- Seite  bis  zur  Hüfte.  Am  vor- 
deren Rande  der  Achselhöhle  kleine  aber  ge- 
schwollene und  empfindliche  Lymphdrüsen.  Am 
Nachmittag  traten  heftigere  Schlingbeschwerden  ein. 
Abends  sprang  er  mehrmals  aus  dem  Bette,  wollte  zur 


Thür  hinaus,  das  Fenster  öffnen,  schnappte  nach  Luft. 
Die  Nacht  zum  5.  December  war  ziemlich  erträglich, 
gegen  Morgen  reichlicher,  aber  kühler  Schweiss.  Puls 
ruhig,  Temperatur  nicht  erhitzt,  Athem  flach  und  un- 
gleich, Klage  über  Beklemmung,  Zunge  trocken,  Senso- 
rium klar.  Quecksilber-Einreibungen,  welche  verordnet 
waren,  erregten  mehrmals  Krämpfe.  Abends  Puls  100, 
klein,  kalter  Schweiss.  entsetzliche  Angst-  und  Erstickungs- 
Anfälle  traten  immer  häufiger  ein  und  wurden  durch 
den  leichtesten  Reiz  hervorgerufen.  Von  9 Uhr  ab 
reichliches  und  rücksichtsloses  Spucken,  um  10  Chr 
Würgen  und  Erbrechen  von  Schleim,  welches  durch  Ge- 
nuss einer  halben  Tasse  Milch,  welcher  mit  Mühe  er- 
möglicht war,  vermehrt  wurde  Die  Athmungskrämpfe 
verbanden  sich  zeitweise  mit  Zurückbeuguug  des  Nackens 
und  tetanischer  Starre  dos  ganzen  Körpers  Er  klagte 
viel  über  Schmerzen  im  Kopf,  hinter  den  Ohren,  Zusam- 
menziehen im  Leibe,  der  „so  fest  wie  eiu  Stein*  wurde. 
Nach  Mitternacht  Hessen  die  Krämpfe  nach,  die  Er- 
schöpfung nahm  zu  und  nach  einigen  leichteu  Krampf- 
anfällen starb  der  Kranke  am  6.  früh  — 4 Monate  nach 
der  Verwundung.  Keine  Section,  Therapie:  Anfangs 

Chinin,  dann  Einreibungen  von  Quecksilber-Salbe. 

Laschkkwitz  (4)  hat  in  einem  Falle  von  Lyssa 
in  der  Klinik  zu  Charkow  Sauerstoffinhalati- 
onen,  wie  es  scheint,  mit  einigem  Erfolg  angewandt. 

Ein  toller  Wolf  hatte  am  28.  November  10  Personen 
gebissen;  9 davon  waren  im  Stadtkrankenhause  aufge- 
nommen und  vou  diesen  waren  3 unter  Symptomen  der 
Lyssa  gostorben,  der  10.  kam  am  16.  Februar  in  die 
Klinik.  An  der  reebten  Augenbraue  und  dem  rechten 
Naseaflügel  batte  er  mehre  $ — 1 Zoll  lange  Narben. 
Er  klagte,  dass  er  keiu  Wasser  trinken  könne  und  er- 
sticken zu  müssen  glaubte,  wenn  er  es  versuche,  trotz- 
dem trank  er  ohne  Beschwer  etwas  Tbec.  Er  war  sehr 
reizbar  gegen  Geräusch  und  Berührung,  die  Pupillen 
erweitert,  Temperatur  38°  C.,  Athrnung  28,  Puls  96  in 
der  Minute.  Er  bekam  zunächst  Kalijodat  und  -Bromat, 
dann  eine  subcutane  Morphium  - Injection.  Nachts 
unruhige  Träume  Am  17.  delirirte  er;  er  glaubte  vom 
Wolfo  verfolgt  zu  sein  und  fürchtete  zerrissen  zu  werden. 
Tetauische  Steifheit  der  Hals,  Nacken-  und  ■ oberen 
Rückenmuskeln,  Salivation,  Temp.  39,5,  Puls  106, 
Athem  28,  Gesicht  cyanotisch.  Um  1 Uhr  Mittags  wurde 
die  Sauerstoffinbalation  versucht.  An  einen  mit  Sauer- 
stoff gefüllten  Ballon  war  ein  Kautschuk  - Rohr  gefügt 
und  in  letzteres  ein  Trichter  gesetzt,  dessen  weite  Oeff- 
nung  vor  das  Gesicht  des  Kranken  gehalten  wurde.  Nach 
5 Minuteu  der  Inhalation  schwand  die  Cyanose,  der 
Muskelkrampf  hörte  auf,  der  Kranke  fühlte  sich  wohl 
und  frei.  Die  Temperatur  fiel  auf  37".  — Im  Laufe 
des  Tages  wurden  die  Iuhatationen  noch  mehrmals  mit 
demselben  (also  vorübergehenden  Ref.)  Erfolg  angewandt. 
Als  sie  Nachts  ausgesetzt  wurden,  steigerte  sich  die 
Aufregung,  der  Kranke  wurde  tobsüchtig,  drohte  zu  beis- 
sen. Am  18.  tetanische  Krämpfe  des  ganzen  Rumpfes, 
Cyanose,  Delirien,  Wiederholung  der  Inhalationen  mit 
demselben  vollständigen  Erfolg  — In  der  Nacht  wurden 
trotz  der  Anordnung  des  Arztes  die  Inhalatiouen  nicht 
gemacht,  und  der  Kranke  starb  den  19.  früh.  L.  ver- 
gleicht die  Lyssa  mit  Tetanus  und  Strychnin-Vergiftung, 
und  die  Erwägung,  dass  bei  der  letzteren  künstliche  Ath- 
mung  vou  Nutzen  ist,  batte  ihn  zum  Versuch  der  Sauer- 
stoffinhalation bei  Lyssa  geführt. 

In  dem  von  dem  Bayer,  ärztl.  Intcllig.-Blatt  (8) 
ziemlich  aphoristisch  mitgetheilten  Falle,  mit  unklarer 
Aetiologio  wurde  mohrmals  Chloral-Hydrat,  aber 
mit  kurz  vorübergehendem  Erfolg,  angewandt.  An- 
scheinend mit  mehr  Erfolg  wurde  dasselbe  Mittel  in 
den  nachstehenden  englischen  Fällen  versucht,  doch 
wurden  dabei  ausserdem  zum  Thcil  auch  die  Mittel 
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Bromkaliom,  Morphium,  Chloroform,  Extract  der  Ca- 
labarbohne  gebraucht.  Ellis  (12)  wandte  in  den  bei- 
den von  ihm  behandelten  und  mitgetheilten  Fällen 
nur  das  Chloral  - Hydrat  an  und  glaubt,  dass  es 
den  Kranken  eine  grosse  Erleichterung  ihrer  Leiden 
geschafft  habe,  wenn  auch  der  Verlauf  der  Krankheit 
nicht  aufgebalten  wurde. 

Albert  P.,  7 Jahre  alt,  war  etwa  den  28.  März  von 
einem  verlaufenen  Hunde  ins  Gesicht  gebissen  worden. 
Den  17.  April  fühlte  er  sich  unwohl,  den  18.  fand  ihn 
E.  mit  ängstlichem  Gesiebtsausdruck.  Furcht  vor  dem 
Anblick  von  Wasser,  mit  weiss  belegter  Zunge,  sehr 
anruhig  und  erregt.  Der  Versuch,  etwas  zu  schlucken 
brachte  Athinungkrämpfe  hervor.  Die  gebissene  Stelle 
nicht  schmerzhaft.  Er  erhielt  2stüudlich  eine  (uicht  ge- 
nau angegebene  Ref.)  Dosis  Cbloralbydrat.  Den  19. 
traten  bei  der  leisesten  Berührung  der  Gesichtshaut 
Athemkrämpfe  ein,  die  Pupillen  waren  dilatirt-  Leb- 
hafter Trieb  umherzugehen,  dessen  Befriedigung  einige 
Erleichterung  schaffte.  Deu  20.  sprach  er  unaufhörlich, 
meist  unzusammenhängend,  war  sehr  erregt  und  verwor- 
ren, spie  viel  zähen  Schleim  aus,  erbrach  auch  einige 
Mal.  Am  21.  Morgens  4 Uhr  ruhiger  Tod. 

In  derselben  Zeit  war  Mary  M.,  5 Jahre  alt,  gebissen 
worden  und  erkrankte  deu  21.  April.  Verlauf  und  Be- 
handlung wareu  dieselben,  wie  im  1.  Fall,  nur  dass  am 
3.  Tage,  als  man  einige  Zeit  das  Chloralhydrat  nicht 
gegeben  hatte,  die  Erregung  sich  steigerte  und  ängst- 
liche Wahnvorstellungen  das  Kind  quälten.  Sie  starb 
den  4.  Tag  an  Erschöpfung,  ohue  dass  dem  Tode  be- 
deutende Athmungs-Krämpfe  vorangegangen  wären.  — 
Keine  Obduction. 

In  dem  Falle  von  B rum  well  (13),  welcher  gleichfalls 
Chloralhydrat  und  nebenher  noch  Bromkalium,  Morphium 
und  Calabarbohnen-Extract  verwendete,  war  eine  besondere 
Wirkung  der  Mittel  nicht  zu  erkennen. 

Berry,  Geistlicher,  32  Jahre  alt,  war  am  14.  Mai 
von  einer  Katze  gebissen,  die  schon  vorher  verdächtige 
Krankheitszeichen  hatte  erkennen  lassen  und  später  er- 
schossen wurde.  Er  hatte  eine  Wuude  am  linken  Dau- 
men und  eine  zweite  am  Rücken  der  rechteu  Hand 
davongetragen.  Er  sog  die  ziemlich  stark  blutenden 
Wunden  aus,  wusch  sie  sofort  mit  Salz  und  Was- 
ser, Hess  sie  sogleich  mit  Höllensteiu  beizen  und 
machte  warme  Umschläge,  worauf  sie  schnell  heilten. 
Am  10.  August  bekam  er  Schmerzen  in  der  linken 
Hand  und  im  Arm,  fühlte  sich  matt  und  unwohl.  In 
der  Nacht  zum  12.  ein  Anfall  von  Beklemmung  und 
Oppression,  und  als  er  Morgens  das  Gesicht  in  die 
Waschschüssel  steckte,  musste  er  krampfhaft  nach  Luft 
schnappen  und  fühlte  beim  Frühstück  Schlingbeschwerden. 
Er  wurde  nun  ängstlich,  hatte  oft  das  Gefühl  einer 
Welle,  die  von  den  Eingeweiden  aufstieg  und  in  die 
Brust  stieg.  Der  Versuch,  etwas  zu  schlucken,  rief 
plötzliche  Athemnoth  hervor.  Nach  einer  Morphium-In- 
jection  zur  Nacht  etwas  Schlaf,  Morgens  (13.)  grösseres 
Wohlbefinden,  aber  dieselbe  Scheu  vor  Flüssigkeit,  doch 
konnte  der  Kranke  warme  Getränke  ziemlich  gut 
schlucken.  Er  bekam  den  Tag  über  3 stündlich  10  Gran 
Bromkalium.  Abends  wachte  er  nach  kurzem  Schlaf 
schwitzend  auf,  war  sehr  erregt,  schwatzte  fortwährend, 
sprach  viel  von  seinem  Leicbenbcgräbniss,  spie  viel  um 
sich.  Er  verlangte,  dass  ihm  ein  Schwamm  mit  kaltem 
Wasser  an  den  Mund  gehalten  werde,  weil  er  es  nicht 
sehen  und  nicht  plätschern  hören  könne.  Er  bekam  1 
Gr.  Morph,  innerlich  und  eine  Stunde  darauf  eine  zweite 
Dosis  hypodcrmatisch  zugleich  mit  1 Drachm.  Chloral- 
hydrat, jedoch  ohne  alle  Wirkung.  — Das  Chloralhydrat 
wurde  den  14.  M.  6.  U.  wiederholt,  jedoch  blieb  die 
Unruhe,  Athembeengung  uud  Augst.  Von  3 Uhr  N.-M. 
bekam  er  stündlich  1 Gran  Calabarbohnenextract.  Er 
fühlte  sich  wohler,  ruhiger,  ass  und  trank  etwas,  da- 
zwischen aber  trafen  von  Zeit  Zeit  Athmungs-Krämpfe 


ein.  Um  9 und  11  U.  N.  noch  je  1 Drachm  Chloral- 
hydrat, Schlaf  von  12-2  Uhr,  dann  dieselbe  Unruhe - 
wie  früher.  Den  15.  früh  sprach  er  incohärent,  die  An- 
fällo  wurden  heftiger,  durch  äussere  Berührung  erregt, 
das  Auge  wurde  wild,  er  spie  rücksichtslos  um  sich, 
sprach  die  Furcht  zum  ersten  Male  aus,  dass  er  an 
Tollwuth  leide  und  starb  3 U.  N.-M.  nach  kurzer 
Agonie.  Keiue  Section. 

Die  vier  von  Eldkr  (10)  mitgetheilten  Fälle  sind 
im  allgemeinen  Krankcnhauso  zu  Nottingham  genau 
beobachtet.  Es  wurden  therapeutische  Versuche  mit 
Chloralhydrat,  Calabar- Bohne,  Blausäure,  lnjection 
von  Ammoniak-Flüssigkeit  in  die  Venen  gemacht,  und 
es  schien  das  Leiden  der  Kranken  dadurch  gemildert, 
doch  bleibt  cs  zweifelhaft,  welchem  Mittel  der  gün- 
stige Einfluss  zuzuschreiben  ist,  da  stets  mehrere  ange- 
wandt wurden.  Die  Obductionen  ergaben  in  allen 
vier  Fällen  die  Zeichen  der  Asphyxie,  sonst  nichts  Be- 
merkenswerthes  namentlich  nicht  im  Gehirn  und 
Rückenmark. 

Der  erste  Fall  betrifft  einen  27jährigen  Mann,  der  3 
Wochen  nachdem  er  von  einem  Hunde  gebissen,  er- 
krankte, 2 Tage  Prodomal-Erscheinungen  zeigte  und  am 
4.  Tage  nach  Ausbruch  der  Krankheit  starb  Eine  tob- 
süchtige Erregung  am  2.  und  3.  Tag  mit  lebhaftem  De- 
lirium und  ein  epilcptiformer  Anfall  am  3 Tage,  so  wie 
die  wunderbare  Resisteuz  gegen  die  grossen  Dosen 
scharfer  Gifte,  die  der  Kranke  schnell  hintereinander  er- 
hielt, sind  zu  erwähnen. 

Der  Kranke  des  2.  Falles,  ein  14jähriger  Bauer, 
erkrankte  3 Monate,  nachdem  er  gebissen.  Anfangs  war 
die  Reflex reizbarkeit  und  die  psychische  Erregtheit  be- 
sonders gross,  jedoch  wiederholte  Klystiere  mit  Chloral- 
hydrat (2U0  Grau  an  einem  Tage)  schafften  merklich 
Beruhigung,  Schlaf,  schienen  die  Krämpfe  bintenanzu- 
halten.  Am  Abend  des  2.  Tages  der  Krankheit  schnell 
sich  wiederholende  stürmische  Krämpfe,  dann  ruhige 
Agonie  mit  klarem  Sensorium.  Temperatur-Messungen 
ergaben  post  mortem:  11  U.  30  M. : 100,2°  ; 12  U. 
45  M.  103,4°  ; l U.  45  M.  101,2«  ; 2 U.  45  M-  98.4°  ; 
3 U.  45  M.  91,2°  . 

Im  3.  Falle,  der  einen  6jährigen  Knaben  betraf, 
wurde  Calabar-Extract  und  Morphium  ohne  Wirkung  an- 
gewandt. Der  Verlauf  bot  nichts  Auffallendes.  Im  4. 
Falle  war  der  30jährige  Manu  schon  seit  einem  Jahre 
kränklich,  10  Wochen  vor  Ausbruch  der  Lyssa  von 
einem  Hunde  in  den  linken  Zeigefinger  gebissen.  Die 
Umgebung  der  Narbe  war  geröthet,  aber  nicht  empfind- 
lich. Er  war  sehr  ängstlich  und  aufgeregt.  Versuche 
zu  trinken,  sogar  Erwähnung  des  Wassers,  Berührungen 
riefen  stürmische  Schlund-  uud  Athmungskrämpfe  hervor. 
Athem  überhaupt  sehr  mühsam.  Sensorium  völlig  frei  und 
doch  sprach  er  viel  und  lebhaft.  Von  9 U.  M.  erhielt 
der  Kranke  3 Dosen  Chloralhydrat  von  80  Gran  im  Ganzen 
und  jedes  Mal  trat  auf  einige  Zeit  Nachlass  aller  Sym- 
ptome und  relatives  Wohlbefinden  ein.  Am  andern  Tage 
war  er  ziemlich  ruhig,  hoffnungsvoll,  manchmal  dclirirto 
er  etwas.  Der  reichliche  Speichel  war  mit  Blut  gemischt. 
Er  klagte  über  Herzklopfen  Gegen  Abend  schlief  er 
über  2 Stunden,  collabirte  aber,  die  Haut  wurde  kühl, 
Atbem  flacb,  Puls  schwach,  Krämpfe  der  Atbmung'inus- 
keln  nur  sehr  geliude.  Das  Sensorium  war  frei,  er 
wurde  immer  schwächer  und  starb  10  U.  A.  an  Er- 
schöpfung. 

E.  glaubt,  dass  von  allen  angewandten  Mitteln  das 
Chloral  allein  einen  relativen  Erfolg  gehabt  habe,  in- 
dem es  die  Reflexerregbarkeit  herabgesetzt  und  so  die 
Leiden  der  Kranken  gemildert  habe.  Die  Blutintoxi- 
cation  wäre  durch  andere  Mittel  za  bekämpfen  und 
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namentlich  Carbolsäure  in  grossen  und  häufigen  Do- 
sen zu  versuchen. 

Nachträglich  theilt  E.  noch  einen  5.  Fall  mit,  in 
welchem  währeud  der  Gtägigen  Dauer  der  Krankheit 
1250  Grau  Cbloralhydrat,  thcils  per  anum,  theils  per 
os,  gegeben  wurden.  Der  Krauko  wurde  fast  in  dauern- 
der Narcose  gehalten,  die  Krämpfe  fast  stets  coupirt, 
doch  traten  in  den  freien  Zwischenräumen  die  Fort- 
schritte, welche  mittlerweile  die  Krankheit  gemacht  hatte, 
deutlich  hervor.  Die  Protractiou  des  tödtlicben  Endes 
wird  dem  Umstande  zugeschrieben,  dass  es  in  Folge  der 
Wirkungen  des  Chloralhydrats  möglich  war,  dem  Kran- 
ken Eier,  Fleisch  etc.  beizubringen.  Er  starb  an  Er- 
schöpfung 2 Uhr  Nachmittags.  Am  Tage  vorher  hatte 
er  nur  00  Gran,  in  der  Nacht  vor  dem  Tode  und  am 
Todes-Tage  gar  kein  Cbloral  mehr  erhalten.  Negativer 
Obductions-ßofuud. 

Dio  beiden  von  Mc  Gill  (14)  beobachteten  Fällo 
bieten  in  ihrem  Verlaufe  nichts  Auffallendes.  Benier- 
kenswerth  ist  nur,  dass  im  ersten  häufig  Priapismus  und 
neben  dem  Delirium  Sinnestäuschung  auftraten,  und  dass 
zu  den  Prodromen  von  der  Bissstelle  ausstrahleudo 
Schmerzen  gehörten.  Im  ersten  Falle  wurde  Morphium 
hypodermatisch,  Chloroform  und  Bromkalium  ohne  allen 
Erfolg  gegeben.  Im  zweiten  wurdo  eine  Lösung  von 
Liquor  Ammoniae  fortis  (1:3)  in  die  Veua  basilica  inji- 
dirt,  — gleichfalls  ohne  Wirkung. 

In  FothergiU’8  Fall  (11)  war  der  40jährige  J.  N. 
am  13.  Juli  von  einem  krauken  Hunde  in  den  linken 
kleiucn  Finger  gebissen  worden.  In  der  Nacht  zum  12. 
August  erkrankteer,  bekam  Frostschauer  und  fühlte  sich 
beunruhigt.  Am  13.  Morgens  war  er  unfähig  zu  ar- 
beiten, batte  grossen  Durst,  war  aber  unfähig  zu  trinken. 
Die  Nacht  zum  12.  war  er  schlaflos  uud  ruhelos  und 
begab  sich  zum  Arzte,  der  nur  eino  gastrische  Störung 
vorfand.  Am  14.  traf  ihn  derselbe  im  Bette  mit  wildem 
Blick,  aufgeregt,  ein  Versuch  zu  trinken  rief  jedesmal 
heftige  Krämpfe  hervor,  dio  Reilexreizbarkeit  war  sehr 
erhöbt,  der  Athem  erschwert.  Der  Kranke  kam  in’s 
Hospital,  sehr  aufgeregt,  unaufhörlich  schwatzend,  aber 
bei  vollem  Bewusstsein  und  klagte  über  einen  von  der 
Bissnarbe  ausstrahlcndcn  heftigen  Schmerz  in  der  linken 
Hand,  in  dem  Arme  und  der  linken  Seite  der  Brust. 
So  wie  ihm  Wasser  nahe  gebracht  wurde,  traten  heftige 
Atlnmmgskrämpfc  und  allgemeine  Convulsionen  ein.  — 
Man  liess  ihn  darauf  Wasser  mittelst  eines  Rohres  aus 
bedecktem  Gcfässc  aufsaugen  und  dies  gelaug  ihm  ohne 
Schwierigkeit.  Seitdem  wurden  ihm  nun  stets  die  Me- 
dicamenie  und  flüssigen  Nahrungsmittel  in  dieser  Art 
beigebracht  uud  diesem  Umstande  schreibt  F.  cs  zu, 
dass  der  Kranke  erst  am  12.  Tage,  dem  22.  Juli,  an 
Erschöpfung  starb.  F.  sieht  in  dieser  Methode  der  Er- 
nährung der  Lyssakranken  ein  wichtiges  Mittel  ihre 
Leiden  zu  vermindoru  und  ev.  Zeit  zu  gewinnen.  Der 
weitere  Verlauf  des  Falles  war  eigentümlich.  Trotz 
einer  Dosis  Cbloralhydrat  verbrachte  er  eine  unruhige 
Nacht.  Am  15.  wiederholten  sich  die  Athmungskrämpfe, 
so  wie  ihm  Wasser  gezeigt  wurde,  dessbalb  vermied 
man  dies  nunmehr.  Er  klagte  über  ein  Gefühl  der 
Kälte  in  der  Brust  beim  Athmeu.  Puls  SG,  Ord.  Kalium 
bromatum ; Stuhlentleerung.  Nachmittags  ruhig.  In 
der  Nacht  zum  16.  schlief  er  mehrere  Stunden,  dazwi- 
schen aber  war  er  sehr  erregt.  Morgens  klagte  er  über 
Abgestorbcnseiu  der  Hände.  Der  Puls  beschleunigt  sich 
jetzt  mehr,  die  Temperatur  stieg.  Die  Nacht  zum  17. 
war  ruhig,  dio  Erregung  geringer,  es  stellte  sich  andau- 
erndes Zucken  der  Gcsicbtsmuskeln  ein.  Beide  Bände 
waren  wie  abgestorben,  und  er  konnte  sie  nicht  frei  ge- 
brauchen. Der  Tag  war  ruhig,  das  Gedächtniss  wurde 
schwach.  Die  Nacht  zum  18.  war  ruhelos,  der  Kranke 
war  verwirrt,  die  Paralyse  befiel  auch  die  unteren  Ex- 
tremitäten, so  dass  er  nicht  stehen  und  sich  nicht  recht 
bewegen  kouute.  Am  Tage  schlief  er  6 Stunden,  beim 


Erwachen  klagte  er  stöhnend  übor  Erstickungsgefühl, 
aber  nur  eine  halbe  3Iinutc  lang.  Das  Zucken  der  Ge- 
sicbtsmuskeln  hörte  auf,  die  Lähmung  blieb.  Puls  92. 
Am  20.,  uachdem  er  Nachts  einige  Stunden  geschlafen 
hatte,  delirirte  er,  die  Paralyse  trat  immer  deutlicher 
hervor,  die  Speichelabsonderung  war  stark  vermehrt, 
der  Athem  schwach.  Auch  ain  Tage  schlief  er  viel  und 
wies  nunmehr  alle  Nahrung,  die  er  bisher  regelmässig  erhal- 
ten hatte  (Eier,  Milch,  Fleischbrühe,  Wassor)  zurück. 
Don  21.  war  er  ruhig,  aber  bewusstlos,  Puls  120,  kleiu. 
Am  22.  10  U.  M.  starb  er.  Die  Section  ergab  nichts 
als  Blutüberfüllung  in  der  Scbädelhöhle,  dem  Herzen, 
den  Lungeu  etc.  (Der  Bcgiun  der  Kraukheit  war  aller- 
dings ganz  wie  bei  Lyssa,  der  Verlauf  durchaus  fremdartig. 
Dass  der  Hund,  der  den  Kranken  gebissen  hatte,  wirk- 
lich toll  war,  ist  nicht  constatirt.  Ref.) 

In  dem  von  Lafont  (15)  berichteten  Falle  war  der 
Ausbruch  der  Krankheit  5 Monate  nach  der  Verletzung 
durch  einen  wuth verdächtigen  Hund  erfolgt.  Nach  2 tä- 
gigen Prodomen  traten  die  Erscheinungen  der  Lyssa 
zweifellos  hervor  und  24  Stunden  später  erfolgte  der 
Tod.  Unmöglichkeit  zu  schlucken,  Athmungs-  und 
Schlund-Krämpfe,  Convulsionen,  VerfolguDgdelirien,  Tob- 
sucht und  kurze  lichte  Zwischenräume  wechselten  ab: 
Salivation,  Tod  unmittelbar  nach  einem  heftigen  Krampf- 
anfall; keine  Section. 


Nachtrag. 

Verri,  A.,  II  clorilio  nell'  MrofobU.  Aoall  unirer»»li  dl  medlcio*. 
Novbr. 

Als  untrügliche  Zeichen  von  Hydrophobie  boi  einem 
Manu  eintraten,  der  vor  40  Tagen  von  einem  tollen 
Hunde  gebissen  war,  erhielt  Patient  fortan  8—  12  stünd- 
lich ein  Clysma  mit  5,0  Cbloral.  Schlingbeschwerden, 
Angst-  und  Erstickungs-Gefühl  hörten  nach  der  ersten 
Dosis  auf.  Pulsfrequenz,  Lähmung  und  Anästhesie  neh- 
men bis  zum  Tode  zu,  der  erst  am  7.  Tage  (soust  am 
4.)  nach  Beginn  des  acuten  Stadiums  erfolgte. 

Bock  (Berlin). 


3.  Rotz. 

1)  ZiuDichlrm,  Ein  Fall  von  Kots.  Wiener  med.  Presse  No.  20. 

2)  NI dsu i,  Fall  von  acutem  Kots  beim  Uemichen.  Ibld.  No.  29. 

— 3)  Tüske,  Die  acute  Kotakrankhelt  beim  Menschen  Ibidem. 

No.  SJ. 

Der  von  Ninaus  (2)  mitgetheilte  Fall  betrifft 
die  40jährige  Magd  eines  Bauern,  der  ein  Rotzkran- 
kes Pferd  hatte.  Sie  erkrankte  Mitte  März  mit  unregel- 
mässigen Fiebcranfällen,  Schmerzen  im  Rücken  und  in 
den  Gliedern,  bekam  am  10.  Tage  Flecke  und  Beulen  am  Kör- 
per, in  der  dritten  Woche  eine  Anschwellung  der  Nase  und 
der  Augen  und  kam  dann  in  das  Krankenhaus  zu  Graz. 
Es  zeigte  sich  starke  Schwellung  der  Augenlider, 
Oedem  der  Conjunctivcn , Schwellung  des  Nasen- 
rückens und  der  linken  Stirnhälfte,  wo  auf  erhabenem,  livi- 
vidcni  Grunde  Linsen-  bis  fast  Erbsengrosse  schwärzliche 
Bläschen  sitzen.  Au  Schultern,  Knieen,  Handwurzel  uud 
Fussgelenken  ähnliche,  Nuss-  bis  Handtellergrosse 
livide  Anschwellungen,  die  wenig  über  die  Haut  promi- 
niren,  aber  in  die  Tiefe  gehen,  sich  deutlich  umschrei- 
ben und  mit  der  Haut  bewogen  lassen.  Nasenlöcher, 
mit  braunen  Borken  verstopft,  Puls  108  Resp.  36.  — 
Bei  ihrem  Transport  nach  dem  Krankenhause  batte  sie. 
da  sie  im  G.  Monat  schwanger  war,  Wehen  bekommen, 
die  Geburt  erfolgte  einige  Stunden  nach  ihrer  Ankunft, 
die  Frucht  lebte,  starb  aber  nach  wenigen  Minuten. 
— Im  Hospital  nahmen  die  Anschwellungen  noch 
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weiter  zu,  das  Fieber  steigerte  sich,  Delirien  traten  ein, 
dann  völlige  Bewusstlosigkeit,  stertoröses  Athroen,  schliess- 
lich ein  paar  krampfartige  Anfälle  und  der  Tod  am 
Abend  des  Tages  nach  der  Aufnahme.  Im  Urin  fand 
sich  bei  saurer  Reaction,  specifisches  Gewicht  1020, 
Eiweiss  und  ausserdem  Leucin  und  Tyrosin.  — Bei  der 
Section  zeigten  sich  die  Anschwellungen  ödematös  in- 
filtrirt  und  unter  ihnen  sassen  grössere  und  kleinere, 
mit  rötblicbem  Eiter  gefüllte  Herde.  Im  oberen  Lappen 
der  rechten  Lunge  ein  paar  bohnengrosse,  dunkelrothe, 
scharf  begrenzte  Infarcte,  in  denen  und  um  die  hemm 
sich  kleine  Abscesse  fanden.  In  den  unteren  Lappen 
beider  Lungen  zahlreiche  lobuläre  Pneumonieen  und 
grössere  und  kleinere  Abscesse.  — Leber  stark  vergrüssert, 
talghaltig,  Milz  weich  und  blutreich.  Uterus  den  Ver- 
hältnissen entsprechend,  übrigens  aber  nicht  erkrankt. 
Croupöse  Exsudationen  auf  der  Schleimhaut  der  Rachen- 
und  Mundhöhle.  N.  fügt  dem  Falle  einige  Bemerkungen 
zur  Differential-Diagnostik  zwischen  Rotz  und  gewöhn- 
licher Pyämie  bei. 

Einen  Fall  von  acutem  Rotz  mit  Ausgang  in 
Heilung(oder  zweifelhafter  Diagnose  Ref.)  beobach- 
tete Tüskk  (3) : 

Im  Octobcr  erkrankte  ein  Pferd  in  einem  österreichi- 
schen Hengstendepot  an  Rotz.  Die  Art  seiner  Krankheit 
wurde  durch  die  Section  verificirt.  Bald  darauf  erkrankte 
der  Pfleger  desselben,  der  Soldat  J.  B.,  und  wurde  am 
10  Nov.  als  rotzkrank  in  ein  Militärlazareth  aufgenommen. 
Er  klagte  über  äusserste  Mattigkeit  und  heftige  Glieder- 
schmerzen, in  der  rechten  Kniekehle  fand  sich  eine  Gruppe 
pemphigusähnlicher  Eiterblasen.  In  den  nächsten  Tagen, 
während  der  Kranke  täglich  ein  Bad  mit  Kali  causticum 
und  innerlich  Chinin  bekam,  nahmen  die  Beschwerden 
sehr  zu,  Appetit  schwand,  Verdauung  gestört,  Puls  re- 
tardirt  — neue  Eiterbläschen  an  anderen  Körpcrstellen. 
Vom  14.  November  ab  wurde  eine  Carbolsäure-Lösung 
— 6 Gran  auf  4 Unzen  p.  die  gegeben.  In  den  nächsten 
Tagen  klagte  der  Kranke  über  Schwindel  und  Hinter- 
hauptschmerz, die  Bläschen  vertrockneten  allroälig.  Am 
20.  Nov.  zeigte  sich  ein  taubeneigrosser  Abscess  am 
Hinterkopf,  dorTags  darauf  geöfTnot,  reichlich  gelblichen 
dickflüssigen  Eiter  entleerte.  Der  Kranke  wurde  immer 
hinfälliger,  die  alten  Beschwerden  blieben  unverändert. 
Den  2.  Dec.  wurde  die  Carbolsäure  ausgesetzt  und  die 
Abscesswunde  nur  örtlich  (mit  Creosot- Wasser)  behan- 
delt. Am  3.  Dec.  soporöser  Zustand,  Haut  kühl,  Athem 
flach  und  unregelmässig,  Puls  54,  fadenförmig,  Pu- 
pillen erweitert.  Nach  einigen  Stunden,  nachdem  Sina- 
pismen  und  innerlich  Spir.  aeth  nitros.  angewandt  worden 
waren,  erholte  sich  der  Kranke,  und  besserte  sich  von 
da  ab  schnell.  Den  5.  Dec.  war  der  Abscess  geheilt, 
den  25.  wurde  der  Kranke  entlassen.  Die  Schleimhäute 
waren  während  des  ganzen  Vorlaufes  der  Kraukheit 
völlig  normal. 

Zatoschirm  (1)  theilt  ein  von  ihm  an  das  Un- 
tersnchungs-Geriebt  zn  Bruck  erstattetes  Gutachten 
über  einen  Fall  von  Rotz  mit,  den  er  selbst  znm 
Theil  beobachtete. 

Ein  schon  seit  dem  26.  Febr.  krankes  Pferd  wurde 
den  8.  April  als  rotzig  getüdtet  Am  17.  März  wurde 
Z.  zu  der  Magd  des  Besitzers  gerufen,  die  das  Pferd 
zum  Theil  zu  warten  hatte.  — Er  nahm  nach  unvoll- 
kommener Untersuchung  einen  Katarrh  der  Luftwege  an, 
wobei  die  Kranke  zugleich  über  Gliederschmerzen,  Ap- 
petitmangel, Mattigkeit  klagte,  und  etwas  fieberte.  Er 
sab  die  Kranke  erst  am  16.  April  in  einem  anderen 
nause  wieder,  wohin  man  sie  geschafft  batte.  Die  Nase, 
Stirn  nnd  Lider  des  linken  Auges  waren  enorm 
angcschwollen,  die  Haut  der  Stirn  und  der  Augenlider 
blauroth  gefärbt,  zum  Theil  blasig  erhoben.  Ueber  den 
ganzen  übrigen  Körper  zerstreut  eigentümliche  Flecke, 
Pusteln,  Schorfe  „die  den  bekannten  Exanthemen  und 


Hautkrankheiten  nicht  ähnlich  waren“.  Die  Nase  war 
verstopft,  die  benachbarten  Drüsen  geschwellt  und  em- 
pfiudlich;  dabei  sehr  heftiges  Fieber,  besonders  Kopf- 
schmerz, kein  Appetit.  Die  Diagnose  wurde  auf  Rotz 
gestellt  und  die  Kranke  in  das  Krankenhaus  zu  Graz 
geschickt,  wo  sie  am  24.  April  starb.  Die  Bauern  ihres 
Ortes  hatten  eigensinnig  behauptet,  das  getödtete  Pferd 
sei  nicht  rotzkrank,  und  die  Magd  sei  syphilitisch  ge- 
wesen. 

4.  Rinderpest. 

1)  D4el»t,  Eip4ri«ncei  sur  l'tpplieatlon  A la  p«ste  bovine  de  I» 
nouvelle  mothode  de  treiiement  applicable  A toutci  les  maladle* 
endlmiquei,  contaslcuse»  et  infoctieuaee.  ete.  Compt.  rend. 
LXXII  No.  15.  p.  4(1. — 2)  Bonlejr,  Observation*  aur  la  peste 
bovine.  (8.  .Nabrnogamittel*  4b).  — 3)  Deraelbe,De  lemplol 
de  la  viande  de»  animaux  altelats  de  la  peate  bovine.  (8.  , Nah- 
rungsmittel* 4a.)  — 4)  Cameron,  Charles  A.,  I«  the  flesh 
of  diaeated  anlmals  «holesotno  (ood?  (S.  . Nahrungsmittel* 
No.  4.) 

Declat  (1)  glaubt  eine  neue  Methode  gefundeu 
zn  haben,  nach  der  die  günstigsten  Resultate  bei  Be- 
handlung aller  contagiösen  und  Infections-Krankheiten 
erzielt  werden  und  dio  er  namentlich  gegen  Rinder- 
pest, Pustula  maligna,  Dysenterie,  Typhus,  Intermit- 
tens,  auch  gelbes  Fieber  und  Cholera  empfiehlt.  Lei- 
der bewahrt  er  die  Methode  noch  als  Gchoitnniss  und 
offenbart  nur,  dass  er  dabei  eine  Carbolsäurclösung 
(5  Grm.  auf  5-6  Liter  Wasser)  benutzt.  Vor  Kurzem 
hat  er  sie  in  der  Bretagne  und  dann  auch  in  Paris 
unter  den  Augen  competenter  Beurtheilcr  mit  sehr 
gutem  Erfolg  bei  Rinderpest  in  Anwendung  gebracht  — 
als  Heilmittel,  wie  als  Präservativ.  Aus  den  gemach- 
ten Erfahrungen  schliesst  er,  dass  die  Methode  die 
Rinderpest  immer  oder  fast  immer  abwendet,  beinahe 
immer  im  Incubationssstadium  angewandt,  Heilung  her- 
beiführt, sehr  oft  in  der  ersten  Periode  der  Entwicke- 
lung der  Krankheit  und  manchmal  selbst  in  vorge- 
rückteren Stadien. 

5.  Maul-  und  Klauen-Seuchc. 

Ainyot,  F.  F.. , Foot  and  mouth  dWeaae  in  tha  human  sdbjeel 
licd.  Times  and  Qaz.  Nov.  4.  p.  SS5. 

Am  tot  hat  mehrfach  Fälle  von  Uebertragung 
der  Maul-  und  Klauenseuche  des  Rindviehs 
auf  Menschen  beobachtet.  Sie  wird  vermittelt 
durch  den  Genuss  der  Milch,  welche  einen  faden, 
manchmal  leicht  fauligen  Geruch  hat  und  schnell  ver- 
dirbt. Die  Krankheit  verläuft  beim  Menschen  im 
Ganzen  leicht,  nur  werden  kleine  Kinder,  die  dann 
oft  alle  Nahrung  zurückweisen,  sehr  geschwächt. 
Nach  leichtemUn Wohlsein  von  einigenTagen  treten  unter 
Fieber  Bläschen  an  den  Lippen  und  der  Zunge,  mit- 
unter Knötchen  am  harten  Gaumen  hervor.  An  den 
Füssen  fanden  sich  nur  in  einem  Falle  harte  Knoten. 
Nach  10-14  Tagen  heilt  der  Aussschlag  aus,  und  da- 
mit kehrt  die  Gesundheit  wieder.  Die  Behandlung 
war  diätetisch,  einmal  wurde  eine  Mixtur  mit  verdünn- 
ter Schwefelsäure  gereicht.  Zu  derselben  Zeit  herr- 
schende Diarrhöen  complicirtcn  mitunter  dio  Krank- 
heit und  gestalteten  sie  dann  bei  kleinen  Kindern 
ernstlicher. 


Militair-  Sanitätswesen 

(1870,  1871) 

bearbeitet  von 

Generalarzt  Dr.  WILHELM  ROTH  in  Dresden. 


I.  Historische  Arbeiten. 

Die  AmbuUncon  in  der  WeltfieacMchte.  Allgemeine  mllltairirit- 
licbe  Zeitung  Nn.  3.1  und  34  (20.  Auguit.) 

In  der  „Gazette  des  Hopitaux“  beginnt  Sakcey 
seine  historische  Studie  „Die  Ambulanzen  in  der 
Weltgeschichte“  mit  der  Definition:  Die  Ambulanzen 
sind  mobile  und  temporäre  Anstalten,  die  erst  auf  dem 
Schlachtfeldo  gebildet,  oder  dio  auf  das  Schlachtfeld 
dirigirt  werden,  und  haben  die  Bestimmung,  die 
Armee  oder  die  Armeedivision  zu  begleiten,  die  etwa 
vorkommenden  Verwundeten  aufzulesen  und  ihnen  in 
der  allerkürzesten  Zeit  nach  ihrer  Verwundung  die 
erste  chirurgische  Hülfe  angedeihen  zu  lassen. 

Die  Anfänge  der  Ambulanzen  sind  im  grauen  Alter- 
thurne  zu  suchen;  ihre  ersten  nachweislichen  Spuren 
finden  sich  in  dem  indischen  Gedichte  „Uamayne“  dem- 
zufolge schon  vor  Jahrtausenden  die  in  der  Schlacht 
Verwundeten  sehr  schnell  aufgehoben,  in  ein  Zelt  ge- 
tragen, auf  ein  aus  Blättern  bereitetes  Lager  gelegt  wur- 
den, die  Blutung  gestillt  und  auf  die  Wunde  ein  schmerz- 
stillendes Oel  und  der  Saft  von  heilsamen  Pflanzen  aufge- 
träufelt wurde.  Larrey  sah  an  den  Gewölben  und  Mauern 
der  Ruinen  von  Theben  Basreliefs,  die  verwundete  Krieger, 
abgeschnittene  Arme  und  Beine  und  Instrumcntedarstellten, 
wie  man  sie  heute  zur  Amputation  verwendet,  und  konnte 
dasselbe  aus  den  Hieroglyphen  entziffern.  — Homer 
sagt,  dass  Achilles  es  vorzüglich  verstanden  habe,  Wun- 
den zu  verbinden;  er  soll  auch  die  Heilkräuter  gut  ge- 
kannt haben.  Vor  Troja  commandirten  Podalirios 
und  Macbaon,  so  tapfere  Krieger  als  geschickte  Aerzte, 
flt)  Schiffe,  die  jedenfalls  zum  Theil  als  Aufnahmestätten 
der  Verwundeten  dienten : die  ersten  Schiffsambulanzen. 
Patroklos,  welcher  dem  verwundeten  Eurypiles  Hülfe 
leistet,  bildet  ein  Analogon  der  Mitglieder  des  gegen- 
wärtigen internationalen  Uülfsvereius. 

Während  bei  deu  Aegyptern  dio  Chirurgie  und  Medi- 
cin  einen  Theil  der  Mysterien  bildete,  werden  in  Grie- 
chenland durch  Bildung  der  fl  Schulen  zu  Rhodos,  Gni- 
dos  und  Cos  diese  Wissenschaften  den  Händen  der 
rohen  und  unwissenden  Priester  entrissen.  — Hippokrates 
ging  aus  der  Schule  von  Cos  hervor.  Auch  bei  den 
Persern  gab  es  Militärärzte.  Xenophon  berichtet,  dass 
man  beim  Rückzüge  der  Zehntausend  des  Abends  in  die 
Nähe  einiger  Dörfor  gekommen  soi,  wo  acht  Aerzte  für 
dio  Verwundeten  zurückgelassen  wurden.  — Ueber 
Form,  Einrichtung  und  Grösse  der  griechischen  Ambu- 
lanzen ist  Nichts  bekannt,  lu  Rom  gelang  es  erst  unter 
dem  Eiuflussc  der  Philosophie  und  des  Christeuthums 
auch  für  Verwundete  zu  sorgen  und  Militärärzte  anzu- 


stellen. Im  12.  Cap.  des  Lehrbuches  der  Taktik  des 
Kaisers  Leon  VI.  heisst  es:  Schon  bei  der  Avantgarde 
sind  einige  Despoten,  i.  e.  Hülfsärzte,  anzustellen,  um 
für  die  in  der  Schlacht  Verwundeten  zu  sorgen.  Einer 
jeden  Cohorte  sind  8—10  agile,  kräftige  und  gewählte 
Leute  beizugehen,  die  unbewaffnet  100  Schritte  hinter 
der  Cohorte  marsch iren.  Sie  haben  die  Aufgabe,  die 
Schwerverwundeten  aus  dem  Schlachtgewühls  zu  tragen, 
damit  dieselben  nicht  zertreten  werden,  und  sie  erhalten 
einen  Silberthaler  für  jeden  geretteten  Soldaten.  Sie 
müssen  stets  Wasser  bei  sich  haben,  weil  die  Verwun- 
deten einen  brennenden  Durst  haben. 

Um  jene  Zeit  entstanden  die  Ritterorden,  deren 
Mitglieder  zugleich  Krieger  und  barmherzige  Pfleger 
waren.  Aus  den  Kreuzzügen  brachten  die  Franzosen  die 
Einrichtung  der  Militärärzte  mit,  die  sie  bei  den 
Sarazenen  gelernt  hatten.  Nach  Erfindung  des  Schiess- 
pulvers ist  Pa  re 's  Umgestaltung  der  ganzen  Chirurgie 
und  Begründung  der  Militär-Chirurgie  zu  erwähnen. 

Ein  regelmässiger  Sanitätsdienst  im  Heere  wurde  erst 
unter  Heinrich  IV.  eingefübrt. 

Unter  Ludwig  XIII  wurde  bei  jedem  Regimente  ein 
Chirurgien  raajor  (Oberarzt)  angcstellt.  Zu  den  Regimentern 
kamen  fixe  und  mobile  Ambulanzen,  die  aber  sehr  un- 
beweglich und  unpraktisch  waren,  und  frühestens  einen 
Tag  nach  gelieferter  Schlacht  auf  dem  Kampfplatze  er- 
schienen. Erst  in  neuerer  Zeit  wurde  dem  abgebolfeu, 
indem  Larrey  (als  Chef  der  Rheinarroce)  179A  selbst 
Verwundete  aus  dem  Kugelregen  holte,  und  1792  die 
sogenannten  leichten  und  fliegenden  Ambulanzen  (mit 
je  einem  Pferde  bespannte,  den  Aerzten  folgende  Kar- 
ren für  1—2  Verwundete)  errichtete,  überhaupt  als 
Princip  aufstellte,  dass  jeder  Truppenkörper,  sobald  er 
in  Action  übergeht,  von  der  Reserve  gauz  unabhängig 
sein  müsse,  ^und  Alles  mitfübre,  was  man  während  der 
Schlacht  nicht  entbehren  könne.  Er  verbesserte  Per- 
cy’s  Einrichtung,  der  einen  leichten  Wagen  für  6 
Aerzte,  deren  Chefarzt  behufs  Recognoscirung  der  der 
ärztliche  Hülfe  bedürftigsten  Plätze  beritten  war,  und 
die  nöthigen  Instrumente  construirt  hatte,  indem  er  alle 
Aerzte  beritten  machte  und  die  chirurgischen  Apparate  in 
einer  Tasche  am  Sattel  befestigen  Hess.  Für  den  Ge- 
birgskrieg  construirte  er  die  Cacolets  und  Litieres.  — 
S.  schildert  dann  die  Arobulance  im  Krimkriege,  den 
Ursprung  der  Genfer  Convention  und  die  Additional- 
artikel des  internationalen  Congresses  vom  Jahre  1867. 

II.  Organisation. 

1.  Deutschland. 

1)  Frölich,  Dm  I.M»r«ih-ReierT«. Perron»!  der  norddeutschen 
Armee  mit  an  dl«  »Initruettoo  über  d*t  SanttiUweaen  der  Arme« 
im  Faid«  vom  29.  April  1669*  anknüpftnden  organitatorltchen 
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Bsmerkungca  Ober  den  geAmmten  Armoe-Sanltittdientt.  All- 
gemeine miliUir&riUiehe  Zeltang  1671  No.  19,  21-29,  31-36, 
39,  40,  43.  — 3)  Roth,  Verhandlungen  der  Seetion  für  MlUUtr- 
eenitiUveien  auf  der  Natarforscherverizmmlunx  in  Rostock, 
Vortrag  über  die  Erfahrungen  auf  dem  Gebiet  der  Organisation 
während  des  vorigen  Krieges.  Dentsche  Vierteljahrsschrift  für 
öffentliche  Gesundheitspflege  1871.  8.  430.  — 3)  Neujahrsbe- 
trachtungen eines  österreichischen  Xlilitairarttes.  Allgemeine 
militairärxtliche  Zeitung  1871  No.  1.  — *4)  Corval,  v.,  Beitrag 
zur  Geschichte  des  Sanitätsdienstes  im  Felde.  Allgemeine  mili- 
tairirxlliche  Zeitung  1871  No.  27—30.  — 9)  Das  SanitäUwcsen 
der  Preussischen  Armee  im  Felde.  Feldant  1870  No.  5—9. 
Anszug  ans  der  Feldsanitäte  - Instruction.  Dasselbe  im  Uilitair- 
arzt  18*0  No.  17  — 81.  — 6)  Burckhsrdt,  Vier  Monate  bei 
einem  Preuss.  Feldlazareth  während  d;t  Krieges  von  1870.  130 
68.  (Besprochen  im  VI.  Abschnitt.)  — 7)  Das  eiserne  Kreuz 
am  welssen  Bande.  Uilitairarxt  1871.  Ne.  15.  (Kritik  dieser 
Form  der  Ordensverleihung  an  Aerztc.) 

2.  Oesterreich. 

8)  Allgemeine  milltalrlrztliche  Zeitung,  Beilage  zur  Wiener  medi- 
cinischen  Presse  1870  und  1871.  — 9j  Der  Uilitairarxt,  Beilage 
znr  Wiener  medlclnischen  Wochenschrift  1970  und  1871.  — 10) 
Der  Feldarzt,  Beilage  zur  allgemeinen  Wiener  medlelnlschen 
Zeitung  1870  und  1871.  — 11)  Metzei,  Ullltalrärztliches  Va- 
demecum  des  k.  k.  österreichischen  Uilltalrsanitätswesens  im 
Frieden  und  Im  Kriegs.  (Auf  Grundlage  der  neuen  Organisation 
nach  den  einschlägigen  Normalien  mit  möglichster  Kürze,  Origi- 
ginal  - Textes  • Treue  und  Quellenangabe).  Allgemeine  mili- 
tairärstliche  Zeitung  1871.  No.  15,  16.  — 12)  Pundscbu, 
Jahrbuch  für  älilitairärzte  1872. 

3.  Frankreich. 

13)  Chenu,  De  la  mortallte  dans  l'armäo  et  des  moyens  d'äcono- 
mlser  la  sie  humaine.  Extralts  des  statistiques  rnldico  - ebirur- 
gleales  des  campagnes  de  Crimäe  en  1854 — 1856  et  d’Italie  eu 
1852.  432  pp.  — 14)  Sabatier,  Rapport  sur  les  travaus  de 
l’ambulance  du  Midi  (Marseiile  - Montpellier).  Montpellier  mi- 
dical.  1871  T.  26.  No.  3.  und  6.  — 15)  De  l'itaeuation  des 
malades  et  des  blessäs  en  arri&re  des  armäes  ä Pinterieur.  An- 
nales  d'hygiäne  publique  1871,  Juli. — 16)  Annuaire  späcial  ducorpi 
de  santä  de  l’armäe  de  terre  älablt  sur  les  documenls  du  mluis- 
tire  de  la  guerre  1872-  (Vergleiche  auch  den  Abschnitt  Militalr- 
krtnkenpflege). 

4.  England. 

17)  Loogmore,  Tutroductory  lecture  delivered  at  Netley  on  com- 
meoclug  the  twsntlcth  session  of  the  Army  Medical  School.  1871 
(Siehe  auch  die  Army  Medical  Reports  für  1870  und  1871). 

5.  Belgien. 

18)  Merchie,  Commission  mixte  d«  riorganization  de  l'armöe, 
Archive«  nuSdicales  beiges  1871.  p.  451.  — 19)  Le  Service  de 
santl  de  Farmte  peudant  la  guerre  1871.  p.  21.  Ibld. 

6.  Schweiz. 

20)  Kutwurf  sur  Organisation  drs  eidgenössischen  Mllltair-8anltäts- 
wesens.  78  88. 

7.  Nordamerika. 

21)  Annual  Report  of  the  8urgeon  General  United  States  Army 
1871.  7 pp. 

1.  Deutschland. 

Frojlich  (1)  giebt  einen  Organisationsentwarf 
für  den  gesammten  Sanitätsdienst  der  Armee  im 
Kriege  nnd  Frieden,  ausgehend  von  der  Instruction 

«Jahresbericht  der  geeammten  Medlcia.  1871.  Bd.  I. 


über  das  Sanitätswesen  der  Armee  im  Felde.  Der 
sehr  umfangreiche  Aufsatz  beginnt  mit: 

I.  Sanitätsdienst  im  Frieden. 

A.  Truppensanitätsdienst  im  Frieden. 

An  der  Spitze  des  gesammten  Sanitätswesens  der  9 
Armee-Abtheilungen  stehe  ein  Armeearzt,  der  zugleich 
Medicinal- Abtheilungschef  im  deutschen  Kriegsministerium 
und  mit  allen  Competenzen  eines  Divisious-Cointnandeurs 
als  wirklicher  Sanitäts-Geuerallieutenant  ausgestattet  ist. 

Als  Princip  wird  im  Allgemeinen  vorausgeschickt, 
dass  nicht  alle  militärischen  Instanzen  auch  ärztliche  be- 
sitzen können  Es  empfiehlt  sich  jedoch,  dass  1)  die  Sanitäts 
instauzen  in  ihrer  Aufeinanderfolge  einen  weniger  jähen 
Sprung  (vomCorpsarztbiszum  Reg.-,  hez.Bat.-Arzte)  machen 
und  2)  dass  der  Sanitätsdienst  bei  denjenigen  Waffen- 
instanzen, die  ohne  reglemeutarischen  Arzt  sind,  von 
den  dazu  ernannten  älteren  Aerzten  der  nächst  niederen 
Sanitätsinstanzen  verrichtot  wird. 

Danach  sollen  auf  die  9 Armeeärzte  (1  für  2 Corps) 
die  Corpsärzte  (mit  Compctenz  von  Regiments-Comman- 
deuren)  folgen,  von  denen  den  9 ältesten  die  Sanitäts- 
Angelegenheiten  der  Armee-Abtheilungen,  d.  h als  Or- 
gane der  Armee  - Commaudeure.  nicht  als  Dienstin- 
stanzen für  die  übrigen  Corpsärzte  mit  obzuliegen  hätten. 

Diese  fungirenden  Armeo-Abtheilungsärzte  sind  thun- 
licbst  am  Sitze  der  Abtheilungs-Cominando’s  und  haben 
ausser  einem  Sanitätsadjutanten  (Subalternarzt)  einen 
Stabsarzt  (Collectivbegriff  für  Aerzte  in  Stabsofficierrang) 
als  Assistenten.  Sie  befinden  sich  in  einer  höheren  Ge- 
haltsklasse, als  die  einfachen  Corpsärzte,  und  sind  dem 
Range  nach  charakterisirte  Sanitäts  - Goneralmajore, 
während  die  jüngeren  Corpsärzte  wirkliche  Sanitäts- 
Oberste  sind. 

Auf  die  Corpsärzte  sollen  mit  Uebergehung  der  Di- 
visionsärzte die  Brigadeärzte,  und  zwar  mit  dem  Range 
von  Bataillons-Commandeuren,  folgen.  Den  Grund  da- 
für erblickt  F.  darin,  dass  der  weite  Sprung  vom  Corps- 
arzte abwärts  füi  diesen  ein  Uebermass  von  Arbeiton  zur 
Folge  bat,  und  den  nothwendigen  Ueberblick  über  das 
Ganze  des  Sanitätsdienstes  erschwert,  und  dass  cs  ein 
Bedürfniss  ist,  dass  es  in  einem  Armeecorps  mehrere 
Oberärzte  giebt,  welche  vorzugsweise  dem  Inspections- 
dienste  obliegen.  Er  «reist  noch  auf  die  sich  alljährlich 
wiederholenden  Superrevisionen  hin,  wobei  es  sich  leicht 
ereignen  könnte,  dass  die  Regimentsärzte,  die  in  ihrer 
Function  als  Bataillonsärzte  untüchtig  erscheinende  Re- 
kruten zur  Disposition  der  Ersatzbehörden  entlassen  hät- 
ten, bei  der  nächsten  Superrevision,  die  vielleicht  durch 
Jüngere  ihres  Gleichen  abgehalten  wurden,  dementirt 
würden. 

Es  gebe  7 Brigadeärzte  bei  einem  Corps,  deren  3 älteste 
zugleich  Divisionsärzte,  d.  h.  Organe  der  Divisions-Com- 
mandeure  (nicht  Instanzen  der  übrigen  Brigadeärzte) 
wären,  nnd  wie  die  jüngeren  Corpsärzte  Anspruch  auf 
Sanitäts  - Adjutanten,  den  Charakter  als  Sanitäts  Oberst- 
lieutenant haben,  und  in  einer  hohem  Gcbaltsklasse 
stehen;  die  jüngeren  haben  den  Rang  wirklicher  Sani- 
täts-Majore, und  ihnen  stehen  nur  Brigade  - Sanitäts- 
Schreiber  zu. 

Sämmtliche  Brigadeärzte  haben  Dienststuben  zu  be- 
anspruchen. 

Indem  durch  Einschiebung  der  Classe  der  Brigade- 
ärzte die  Sanitätsinstanzenfolge  gleicbmässiger  ist  und  die 
Grenzregulirung  in  den  Funktionskreisen  ermöglicht, 
boz.  schärfer  macht,  goht  der  regimentsärztlichen 
Charge  jede  Berechtigung  ab,  und  es  folgen  alsbald  die  Ba- 
taillonsärzte, die  Infanterie-Compagniechefs-Competenzeu 
haben  sollen,  die  ältesten  (Organe  des  Regiments-Com- 
mando’s)  mit  Competenzen  solcher  1.  Klasse.  Für  die 
Mitwahrnehmung  der  regimentsärztlichen  Function  bei 
der  Cavallerie  und  Artillerie  würden  die  ältesten  Esca- 
drons-  und  Abtheilungs-Aerzte  zu  befehligen  sein,  und 
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soll  schon  für  dos  Avancement  in  den  bataillonsärzt- 
lichen Rang  die  militärärztlicbe  Prüfung  zur  Bedingung 
gemacht  werden;  geprüfte  Subalternärzte  sollen  zu  ober- 
ärztlichen  Functionen  auch  im  Frieden  herangezogen  werden. 
B.  Lazarethdienst  im  Frieden. 

Die  Einrichtung  der  Garuison-Lazarethe  soll  im  Prin- 
cip  der  der  Lazarethe  im  Felde  gleichen.  Die  Aerzte 
der  höchsten  Rangstufe  (der  Armeearzt  und  die  Corps- 
ärzte ausgenommen)  übernehmen  in  einer  von  Corpsarzte 
bestimmten  Reihenfolge  die  Function  als  Lazareth-Diri- 
genten.  Bei  reglementarisch  festgestellter  Gamisou- 
krankenstärke  von  mindestens  200  sollen  dies  Brigade- 
ärzte (Garnison  Lnzareth-Directoren)  sein,  bei  weniger 
haben  sie  nur  den  luspectionsdienst.  Dazu  kommen  auf 
100  Kranke  1 Bataillonsarzt  als  Stationsarzt  und  3 As- 
sistenzärzte. Bei  einem  Normalkrankenbcstande  von 
800  und  mehr  kommen  zwei  getrennte  brigadeärzt- 
liche Direclionen  zur  Verwendung;  das  Personal  ver- 
vielfältigt sich  ebenmässig.  Bei  weniger  als  200  ist  tier 
Garnison-Lazaretb-Chef  ein  Bataillons-Arzt  und  hat  3 
Assistenzärzte  bei  100  und  mehr,  2 bei  G7  und  mehr, 
1 bei  34  und  mehr  Bei  unter  34,  oder  wenn  kein 
höherer  Arzt  in  der  Garnison  steht,  ist  ein  geprüfter 
Subalternarzt  Lazarethchef. 

Das  Hilfspersonal  soll  ausschliesslich  aus  der  Sani- 
tätstruppe, die  aus  der  Hand  der  rekrutirenden  Aerzte 
hervorgeht,  ergänzt  werden.  Oberlazareth  - Inspectoren 
werden  überflüssig.  Die  nun  folgenden  Lazareth-Inspec- 
toren  sollen  vom  Krankenwärter  aufwärts  gedient  haben, 
ihre  Stellung  die  eines  Zahlmeister  bei  der  Truppe  sein, 
und  soll  überall  dort  jo  einer  zur  Anstellung  gelangen, 
wo  ein  Brigadearzt  als  Lazareth- Dirigent  fungirt.  Kr 
hat  soviel  Schreiber,  als  Assistenzärzte  vorhanden  sind. 
In  einem  kleinen  Lazareth  mit  nur  einem  Bat.-  oder 
Assistenzarzt  als  Chef  genüge  ein  Rechnungsführer  mit 
Feldwebel-,  bez  Sergeantrang  Das  Wärterpersonal  an- 
langend, kommt  auf  je  1 Stationsarzt,  l Lazareth-Auf- 
seher  (im  Feldwebelrang),  für  polizeiliche  Aufsicht  und 
die  Geschäfte  der  Capitaine  d'arines,  der  jedoch  in  La- 
zarethen  mit  Rechnungsführern  wegfällt.  Dann  kommen 
auf  je  einen  Assistenzarzt  1 Ober  - Lazarethgehilfe  (in 
Sergeantenrang),  2 Lazarethgehilfe»  und  3 Krankenwärter. 
Ein  etatmässiger  Apotheker  sei  da,  wo  ein  Inspector 
fungirt;  er  habe  die  Stellung  eines  Inspectors  und  so 
vielo  Handarbeiter  als  der  Inspector  Schreiber  hat  Den 
Kassengeschäften  stehe  eine  aus  den  Lazareth-Dirigenten, 
dem  näehstältesten  Arzt  und  dem  Inspector  bestehende 
Commission  vor 

II.  Sanitätsdienst  im  Kriege. 

A.  Trnppen-Sanitätsdienst  im  Kriege. 

Auch  hier  wird,  wie  in  Kriegen,  die  Personal  Eia- 
thcilung  mit  Ueberspringuug  nur  einer  Instanz,  wenn 
auch  an  anderen  Stellen,  vorgeschlagen.  Auch  hier 
steht  an  der  Spitze  die  Mfedicinal-Abtbeilung  des  Kriegs- 
Ministeriums.  Diese  wird  im  Hauptquartier  durch  einen 
stell vertretqndcu  Armeearzt  eineu  fungirendeu  Armee- 
Abtheilungsarzt  im  Frieden  personell  ersetzt  Eine 
entsprechende  Zahl  von  Abschriften  aller  dienstlichen 
Befehle  der  Medicinalabthcilung  an  die  Armee  - Ab- 
theilungsärzto  geht  durch  seine  Hände,  während  er 
von  den  Eingaben  der  Armee-Abtheilungsärzto  nur  die 
rein  persönlichen  zu  erhalteu  berechtigt  ist.  Er  ist  Or- 
gan der  Oberft-ldherrn,  und  sein  Stabsarzt  behandelnder 
Arzt  der  Offiziere,  sein  Adjutant  der  der  Unteroffiziere 
und  Gemeinen  des  Hauptquartiers.  Als  erste  etatsmäs- 
sige  Sanitätsdionstinstanz  dürften  die  Armce-Abtheilungs- 
ärzte,  denen  bei  ihrer  Ratigbelassung  alle  Competenzen 
von  Brigade  - Commandeureu  zugesprochen  werden,  zu 
betraebteu  sein. 

Angenommen,  die  ganze  Armee  gruppire  sich  für 
die  kriegerischen  Actionen  in  8 Armee-Abtheilungen, 
so  bilden  die  schon  im  Frieden  fungirenden  Armee- 
Abtheilungsärzte  nebst  ihren  Sanitäts-Stabsofficieren 


das  Personal  dieser  nun  selbständigen  Sanitätsdienst- 
instanzen. 

Die  9 übrigen  Corpsärzte  des  Friedensetats  bleiben 
an  der  Spitze  der  immobilen  Theile  ihres  Armee-Corps, 
und  die  9 ältesten  Brigadeärzte  werden  als  immobile 
stellvertretende  Corpsärzte  einrangirt.  Von  deo  übri- 
gen (18  X 7 - 9)' 117  Brigadeärzten  werden  die  8 
folgenden  zu  Armee -Etappenärzten  mit  allen  Compe- 
tenzen von  Regiments  - Commandeuren  (ausser  der 
Zuthcilung  von  Sanitäts- Stabsoffizieren)  ernannt.  — 
Indem  von  den  noch  restirenden  109  Brigadeärzteu 
die  18  ältesten  als  fungirendo  Corpsärzte,  die  folgen- 
den 18  alsReserve-Lazareth-Directoren  und  die  darauf 
folgenden  18  als  Kriegslazareth-Directoren  in  Wegfall 
gebracht  werden,  folgen  als  nächste  Sanitätsinstanz 
mit  Uebergang  der  Corpsärzte  die  Divisionsärzte.  Es 
gebe  deren  3 in  jedem  Armeecorps,  von  denen  der 
für  die  Cavallerie  - Division  bestimmte  (der  Aelteste) 
zugleich  als  Organ  des  General-Commandos  — Corps- 
Commandos  — als  fungirender  Corpsarzt  gilt,  und 
Zutritt  zu  den  militärischen  Verhandlungen  bat.  Sie 
seien  im  Genusso  aller  Competenzen  (einschliesslich 
der  Adjutanten)  eines  Bat.-Commandeurs  und  In- 
stanzen für  die  Truppenärzte  wie  für  die  Feldlazarethe. 
Mit  Auslassung  der  Brigadeärzte  gelangt  F.  an  die 
Instanz  der  Regimentsärzte,  welche  aus  den  Bataillons- 
Aerzten  des  Friedens  ernannt  werden,  den  Divisions- 
ärzten direct  untergeordnet,  aber  selbst  directe  Vor- 
gesetzte der  Subaltern- Aerzte  sind. 

B.  Lazarethdienst  im  Kriege. 

Das  dafür  Wünschenswerthe  fasst  F.  in  folgenden 
Schlusssätzen  zusammen : 

1)  Die  Kriegs -Heilanstalten  eines  Heeres  dürfen  in 
ihrer  Verfassung  uicht  stehen  bleiben,  sondern  müssen 
einen  Entwickelungsgang  nehmen,  welcher  mit  dem  ihres 
Heores  parallel  läuft.  2)  Die  neuzeitige  Entwickelung 
der  Ueereseinricbtungon  ist  wesentlich  beeinflusst  von 
dem  strategischen  Principe,  möglichst  rasche  Anhäufung 
unentbehrlicher  Kraftquantität  auf  einem  gegebenen 
Raume.  3)  Die  Erhöhung  der  Beweglichkeit  und  Gegen 
wärtigkeit  der  Truppe  enthält  in  sich  eine  Krafterhötiung 
der  letzteren  und  damit  ein  Ersparnis  au  Personal  kraft. 
4)  Es  entspricht  dem  Geiste  moderner  Kriegsführung., 
dass  die  Ueeressanität  beweglichere  (kleinere)  und  ent- 
sprechend zahlreichere  Heilanstalteu  in's  Feld  sendet,  die 
jetzigen  leiden  noch  an  personeller  und  materieller 
Ueberbürdung.  5)  Der  durchschnittliche  Krankenbestaud 
der  in  der  Nähe  der  Truppen  befindlichen  Kriogsheil- 
anstaltcn  lässt  sich  zu  Gunsten  der  leichtereu  Beweg- 
lichkeit und  mit  Hinsicht  auf  die  verbesserten  und.  noch 
vervollkommnung.sfähigen  Krnnkentransportmittel  von  200 
auf  150  herabsetzen.  6)  Die  Oberbeamten  fallen  bei 
den  einzelnen  Heilanstalten  weg  und  werden  hier 
durch  Rechnungsführer  (für  den  Inspektor  und  Rendaut) 
und  durch  Heilmittelgchilfen  (für  den  Apotheker)  ersetzt. 
7)  Das  eigentliche  Heilpersonal  soi  für  alle  activen 
Kriegsbeilanstalten,  deren  jede  für  sich  einen  Compag- 
niebczirk  zu  bilden  hat,  trotz  der  Ungleichartigkeit  ihrer 
Aufgaben,  aber  zu  Gunsten  ihrer  elastischeren  Verwend- 
barkeit thunlicbst  gleichmässig  ausgeworfen.  8)  Es  wird 
allen  Sanitätsaufgaben  entsprechen,  wenn  eine  active 
Kriegsheilanstalt  an  Personal  1 Bataillonsarzt  (als  Laza- 
rethciiefi  mit  allen  militärischen  Pflichten  und  Compe- 
tenzen eines  Couipagniechefs,  3 Assistenzärzte,  1 Recb- 
nungsfübrer,  3 Oberlazarethgehilfen,  4 Lazarethgehilfen 
(einschliesslich  1 Schreiber),  5 Unterlazaretbgehilfeu 
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(einschliesslich  1 Roch  und  1 Heilmittelgehilfe)  und  12 
Krankenwärter  (ausschliesslich  1 Ordonnanz  und  Bur- 
schen: zählt.  9)  Je  4 gleichartige  active  Kriegsheilan- 
stalten  bilden  zusammen  einen  Bataillonsbezirk  unter  je 
einem  Director,  der  mit  allen  PHichten  und  Rechten 
eines  Bataillonscommandeurs  installirt  wird.  10)  In 
den  Bataillonsstäben  der  Directoren  rouceutriren  sich 
die  Oberbeamten:  1 Inspector  als  Vorsteher  der  Ver- 
pflegung, 1 Zahlmeister  als  Kassenverwalter  und  1 Feld- 
apotheker. 11)  Der  Director,  Inspector  und  Zahlmeister 
bilden  unter  Vorsitz  des  Ersteren  die  Kassencommission 
(d.  i.  für  4 active  Kriegsheilanstalten).  12)  Inspectoren  und 
Zahlmeister  werden  für  den  Dienst  in  Heilanstalten  erst 
dann  geeignet,  wenn  sie  im  Sanitätswesen  von  unten 
(vom  Krankenwärter)  auf,  erzogen  sind.  13)  Da  Adju- 
tanten die  Gegenwärtigkeit  der  Commaudeure  verdop- 
peln, und  da  dio  Sanitätsdienstzweige  auf  beträchtlich  ge- 
trennten Bezirken  zerstreut  zu  liegen  pflegen,  sind  Satii- 
tätsadjutanten  für  Directoren  und  für  noch  höhere  Aorzte 
ein  dringendes  Bedürfuiss.  14)  Die  Sanitälsdetache- 
ments,  welche  verständlicher  als  Verbandplatzcom- 
pagnieen  bezeichnet  werden,  sind  in  ihrem  Innern  und 
ihrem  gegenseitigen  Zusammenwirken  nicht  nur  niebtgenug 
einheitlich  geleitet,  sondern  bedürfen  auch  vorzugsweise 
einer  Verfassung,  welche  leichtere  Beweglichkeit,  grössero 
Gegenwärtigkeit  und  elastischere  Verwendbarkeit  begün- 
stigt. 15)  Es  sind  statt  der  bisherigen  drei,  vier  den 
Infanteriebrigaden  zuzukeilende  Verbandsplatzcompag- 
nien für  ein  Armeecorps  zu  errichten,  welche,  abgesehen 
vom  Krankenträger-  und  Trainpersonale,  den  Persoual- 
etat  unter  Nr.  8.  besitzen.  1(J)  Die  4 Verbandplatz- 
compagnien bildeu  ein  Verbandplatzbataillou 
unter  einem  Verbandsplatzdi  rector  mit  der  unter 
9,  10  und  11  bezeichnten  Verfassung.  17)  Dem  Ver- 
bandplatzdirector  steht  die  gesammte  Leitung  des  Sani- 
tätsdienstes eines  Schlachtfeldes  zu,  und  ist  er  verant- 
wortlich für  das  Schicksal  der  Verwundeten,  die  Auf- 
hebung und  sanitätspolizeiliche  Beseitigung  der  Todten 
und  die  genaue  Constatirung  des  Verlustes  an  Todten 
und  Verwundeten.  18)  Die  12  Feldlazarethe  eines 
Armeecorps  bilden  zusammen  ein  Regiment  unter  dem 
Armeeabtheilungsarzte.  19)  Jedes  Feldlazarethregiment 
bestehe  aus  3 Fel  dl  az  areth-Bat  ai  1 1 oneti , deren 
jedes  unter  einem  Divisionsärzte  als  Feld lazareth- 
Di rector  stehe.  20)  Jedes  Feldlazarethbataillou  be- 
stehe aus  4 Lazarethcompagnien  (.Feldlazarethen),  deren 
jede  unter  einem  Bataillonsarzte  als  Lazarethchef  stehe. 
21)  Die  Pflichten  und  Competenzen  des  Feldlazareth- 
directors  entsprechen  denen  des  Verbandplatzdirectors: 
bezüglich  des  Personaletats  sind  Nr.  8 und  10  zu  ver- 
gleichen. 22)  Das  Lazaretli-Keservepersonal  wird  zur 
Vermeidung  der  zu  gebräuchlichen  Verwechslung  mit 
dein  Begriffe  Reservelazareth  und  in  grösserer  Uebcroin- 
stiminuug  mit  seiner  Aufgabe  richtiger  „Kriegslaza- 
reth-Personal“  genannt.  23)  Die  Aufgaben  des 
Kriegslazareth  Personals  sind:  Ablösung  der  Feld laza- 
retbe  vormarschirendor  Divisionen,  Dienst  in  den  stabilen 
Kriegslazaretheu,  Herstellung  einer  gewissen  Kategorie 
von  Kranken  bis  zur  Dienstfähigkeit,  Ueberwachuug  des 
Krankentransportes  auf  den  möglichst  mit  Eisenb&hn- 
etappen  übereinstimmenden  Punkten  ihrer  Etnblirung. 
Rücksendung  von  Kranken,  welche  sich  als  in  gegebener 
Zeit  nicht  wieder  herstellbar  herausstelleu,  Aufrechthal- 
tung der  Verbindung  mit  den  rückwärts  gelegenen  Laza- 
rethen  24)  Lazarethe  zu  gründen,  liegt  ausserhalb 
des  rcglcmeutarisehen  Zweckes  und  der  materiellen 
Fähigkeit  des  Kriegslazareth-Pcrsonals.  25)  Es  ist  thun- 
lichst  zu  vermeiden,  dass  den  Kriegslazaretheu  Kranke 
zu  dauernder  Behandlung  übergeben  werden,  welche 
voraussichtlich  erst  nach  Monaten  genesen,  oder  welche 
sogar  nicht  wieder  vollkommen  dienstfähig  worden  kön- 
nen. 26)  Da  die  Aufgabe  der  Kriegslazaretbe  denen 
der  Feldlazarethe  ähnelt,  so  hat  die  Personalorganisation 
ersterer  auf  den  Verfassungsprinzipieu  der  Feldlazarethe 
zu  basiren  (vergl.  Nr.  8).  27)  An  Stelle  der  bisherigen 


3 Personalabtheilungen  hat  sich  unter  einem  Kriegs- 
lazareth-Director  ein  Kriegslazareth-Batail- 
lon  zu  4 Compagnien  (Kriegslazarethen)  zu  formiren. 
28)  Der  Bataillonsstab  eines  Kriegslazareth-Directors 
bestehe  wie  der  eines  Verbandplatz-,  Feldlazareth-  und 
Reservelazareth-Directors  (s.  Nr.  34)  aus  1 Adjutanten, 

1 Inspektor,  1 Zahlmeister,  1 Apotheker,  1 Schreiber, 

2 Barsehen  und  3 Ordonnanzen.  29'  Das  Heilmaterial 
des  Kriegslazareth- Bataillons  befindet  sich  in  dem  Kriegs- 
lazarethdepot  tbisherigen  Lazaietli- Reservedepot),  welches 
die  Materialabgänge  aller  Heilanstalten  eines  Armeecorps 
zu  ersetzen  bestimmt  ist.  30 > Dem  Kriegslazarethdepot 
präsidirt,  vorteilhafter  als  dies  ein  sachkundiger  Offizier 
thun  kann,  ein  Arzt,  und  zwar  unter  Coutrole  des 
Kriegslazareth  - Direktors  der  Adjutant  des  Letzteren. 
31)  Die  weibliche  Krankenpflege  ist  für  Kriegslazarethe 
nicht  geeignet.  32;  Jedes  Armeecorps  habe  ein  Re- 
servelazareth für  400  Kranke  zu  mobilisiren.  33) 
Jedes  Rcservelazaroth  bilde  für  sich  einen  Bataillonsbe- 
zirk und  steht  unter  einem  activen  Brigadearzt  als  dem 
Reservelazareth-Director.  34)  Der  Etat  eines 
Reservelazarothes  entspreche  ungefähr  dem  eines  Garni- 
sonlazarethes  für  400  Kranke  und  können  die  ärztlichen 
und  Heildienerkräfte  dem  Civilstande  entnommen  wer- 
den. 35)  Die  Aufgaben  der  möglichst  an  der  Landes- 
grenze stationirton  Reservelazarethe  sind:  chronische  oder 
wiederhersfellbare  Kranke  zu  behandeln  und  die  voraus- 
sichtlich dienstunbrauchbar  bleibenden  Kranken  in  die 
Garnisonlazarethe  der  entsprechenden  Armeekorpsbezirke 
zu  transloziren.  36)  Die  Mohilisirung  aller  Kriegsheil- 
anstalteu  eines  Armeekorps  erfolgt  ausschliesslich  durch 
deu  Korpsarzt,  welcher  sich  hierzu  der  sechs  Directoren 
bedient.  37)  Die  Verkeilung  des  Personals  anlangend, 
ist  wünschenswerth,  dass  Aerzte,  Beamte  und  Unterper- 
sonal in  um  so  stabilere  Heilanstalten  gelangen,  je 
dienstälter  sie  sind.  38)  Die  Verkeilung  des  Heil- 
materials für  die  Kriegsheilanstalten  betreffend,  ist  zu 
empfehlen,  dass  dieselbe  von  einer  in  jedem  Montirungs- 
depot  zu  gründenden  Sanitätsabtheilung  aus,  welche 
letztere  ein  Assistenzarzt  verwaltet,  erfolgt.  39 1 ln  der 
Heimat  werden  nur  die  in  den  geeignetsten  Garnison- 
städteu  befindlichen  und  erweiterungfäbigen  Garnison- 
Lazarethe  — nicht  andere  Lazaretanstalten  — auf 
Staatskosten  unterhalten.  40)  An  der  Spitze  dieser 
Garnisonlazarethe  stehen  nur  dann  gemischte  Commissiouen, 
wenn  die  dirigirenden  Aerzte  nicht  active  Militäroberärzte 
sind.  41)  Vereinslazaretbe  haben  die  Organisation  der 
Garnisonlazarethe  einzuhalteu,  welchen  letzteren  allein 
sie  ihren  Krankenstand  entnehmen.  42)  Die  staatlichen 
Und  privaten  Sanitäts-Institutionen  für  kranke  Militär- 
personen der  Heimat  stehen  unter  Oberaufsicht  des 
stellvertretenden  Corpsarztes. 

Der  Schluss  des  Aufsatzes  enthält  kürzere  Bemer- 
kungen und  Vorschläge  zu  verschiedenen  Paragraphen 
der  Instruction.  So  wird  namentlich  auf  die  Beachtung 
des  § 37  der  Instruction  gedrungen,  wonach  Ruhrkranke 
möglichst  wenig  evaeuirt  werden  sollen,  weiter  wird  die 
rechtzeitige  Ansage  für  die  Evacuation  betont.  Be- 
ziehentlich der  freiwilligen  Krankenpflege  wird  auf  die 
Iucouvenienzen  hingewiesen,  welche  dadurch  bedingt 
werden,  dass  sich  das  freiwillige  Personal  nicht  überall 
verwenden  lässt  Rücksichtlich  dcroousultireuden  Chirurgen 
willF  .dass  dieselben  keinen  militärischen  Rang  haben,  indes- 
sen die  Uniform  der Militairärzte  mit  den  Achselstücken  der 
nuuptdeligirteu  der  freiwilligen  Krankenpflege  tragen.  Für 
§ 99  verlangt  F.  die  Abänderung,  dass  don  Chefärzten  der 
Lazarethe  auch  die  volle  Disciplinargewalt  zusieben  soll. 

Roth  (2)  gab  auf  der  Naturforscher-Versammlung 
zu  Rostock  einen  Ueberblick  über  die  auf  dem  Gebiet  der 
Organisation  während  des  Krieges  1870  u.  1871  gemach- 
ten Erfahrungen.  Es  wurde  in  den  Vordergrund  gestellt, 
dass  das  einzig  Richtige  darin  bestände,  den  Aerzten 
allein  die  Leitung  des  Sanitätsdienstes,  für  den  sieverant- 
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wörtlich  seien,  zu  übertragen.  Dies  sei  durch  die  Sa- 
nitäts-Instruction von  1869  in  der  Hauptsache  bereits 
gewahrt  gewesen,  es  fänden  sich  indessen  noch  verschie- 
dene Lücken  zu  verbessern.  Die  Mobilmachung 
verlange  die  grösste  Schnelligkeit,  und  hier  sei  im  Be- 
zug auf  dio  Vorbereitung  des  Materials  bereits  alles 
Nothwendigo  geschehen.  Als  eine  besondere  Schwie- 
rigkeit hat  sich  indessen  herausgestellt,  dass  das  ärzt- 
liche Personal,  welches  nothwendig  beritten  sein  müsse, 
zu  wenig  vorher  darin  geübt  sei,  auch  müsse  für  sehr 
tüchtige  Trainwachtmeister  zur  Controlle  der  Bespan- 
nung gesorgt  werden.  Als  einen  allgemeinen  grossen 
Mangel,  dessen  Abstellung  nicht  genug  angestrebt  wer- 
den könne,  muss  die  mangelhafte  Vorbildung 
der  Aerzte  zur  Leitung  militairischer  Ge- 
schäfte angesehen  werden.  Dies  gilt  für  alle  leiten- 
den Stellungen  vom  Generalarzt  bis  zum  Chefarzt.  - 
In  Zukunft  bedarf  es  anderer  Bildungsmittel,  wohin 
die  Dienstzeit  mit  der  Waffe , die  Heranziehung  der 
Aerzte  zu  Manövern  und  Generalstabsreisen  zu  rech- 
nen sind.  Eine  militair- ärztliche  Fachschule  könnte 
ebenfalls  Vieles  in  dieser  Beziehung  leisten.  Vorwürfe 
dürfe  man  den  leitenden,  ärztlichen  Organen  diesmal 
nicht  machen,  weil  die  schwersten  Aufgaben  der 
Disposition  ohne  die  gehörige  militairische  Vorbil- 
dung von  ihnen  zu  lösen  waren.  Für  die  Tbätigkeit 
der  Truppenärzte  sind  strenge  Normen  unbedii^t 
nüthig:  thun  sie  ihre  Pflicht  bei  den  Kranken,  so  ver- 
lieren sie  ihren  Truppentbeil  und  setzten  sich  bei  der 
Rückkehr  grossen  Unannehmlichkeiten  aus,  ausserdem 
können  sie  einzeln  wenig  helfen,  und  finden  auch  die 
Verbandplätze  nicht.  Als  Abhülfe  wird  vorgeschlagen, 
nur  die  Hälfte  der  jetzigen  Zahl  vonAerzton  den  Trup- 
pen zu  überweisen , die  übrigen  aber  von  Hause  aus 
den  Sanitäts- Detachements  zuzutheilen,  von  wo  aus 
sie  zu  jeder  belicbigenVerwendung  benutzt  werden  kön- 
nen. Von  den  Sanitätsformationen  im  Kriege  sind  die  S a - 
nitäts-Dctachements  dringend  einer  Reform  be- 
dürftig. Dieselben  müssen  unter  ein  einheitliches  Com- 
mando  gestellt  werden,  und  zwar  unter  einen  militai- 
risch  gehörig  gebildeten  Arzt.  - Im  Frieden  bedürfen 
diese  Trnppenkörper  vollständig  formirte  Cadres,  weil 
ihnen  der  Halt  fehlt.  Periodisch  sollten  dieselben 
ganz  so  zusaramengezogen  werden,  wie  sie  im 
Kriege  formirt  sind.  Dio  Organisation  der  Feldlaza- 
rethe  hat  sich  voilständig  bewährt,  nur  muss  die 
Disciplinargewalt  des  Chef-Arztes  auch  auf  das  Train- 
Personal  und  die  Kranken  erweitert  werden.  — Das 
Lazarcth-Reservc-Pcrsonal  bedarf  einer  eigenen 
Ausrüstung  als  Lazarethe.  Dio  Aufstellung  von  15 
Lazarethen  statt  der  jetzt  bestehenden  12  würde  die 
Verwendung  von  3Feldlazarethen  zum  gleichen  Zweck 
zulaßsen. -DieLazareth-Reserve-Depots  bedür- 
fen derselben  Formationen,  wie  dieColonnen,  um  eher 
zur  Hand  zu  sein,  auch  müssen  sie  von  Aerzten  geführt 
werden. -Schliesslich  wird  verlangt,  dassdie  freiwil- 
lige Kran ken pflege  noch  mehr  als  bisher  in  den 
amtlichen  Rahmen  eingefügt  werde,  namentlich,  dass 
die  Vertheilung  des  freiwilligen  Personals  ganz  und 
gar  durch  die  amtlichen  Sanitäts-Organe  geschehe.  — 


Die  Revision  der  Genfer  Convention  wird  als  absolut 
nothwendig  bezeichnet.  Eine  Ausnutzung  des  statisti- 
schen Materials  nach  diesem  Kriege  erscheint  sehr  wün- 
schenswerth,  aber  schwierig,  da  die  Evacuationen  nur 
beim  Nachweise  über  den  persönlichen  Verbleib  jedes 
Einzelnen  wahre  Zahlen  zulassen. 

In  den  Neojahrsbetrachtungen  eines 
österreichischen  Militärarztes  (3)  wurde  be- 
hauptet, die  Stellung  der  deutschen  Militärärzte  sei 
eine  sehr  traurige,  das  Elend  des  Krieges  sei  sogross, 
dass  sie  factisch  zu  wenig  nützen  könnten,  ausserdem 
seien  sie  nur  de  jure  nicht  de  facto  Leiter  der  eignen 
Sanitätsanstalten,  über  welche  sowohl  Johanniter  als 
militärische  Commandanten  verfügten.  Gegen  diese  Be- 
hauptungen tritt  v.  Corval  (4)  auf.  Derselbe  giebt 
nach  seiner  Thätigkeit  im  14.  Armeecorps  an,  dass 
Seitens  der  Führung  dieses  Corps  alles  nur  Mögliche 
für  die  Verwendeten  geschehen  sei.  Ein  grosserTheil 
des  Elends  wird  darauf  zurückgeführt,  dass  die  fran- 
zösischen Aerzto  nach  den  Schlachten  wenig  mit  zur 
Hülfe  beitrugen.  Der  Ausspruch  wegen  der  Lazarethe 
wird  in  einer  längeren  Ausführung,  in  welcher  der 
ganze  Geschäftsgang  beim  14.  Armeecerps  bezüglich 
des  Sanitätsdienstes  durebgenommen  wird,  zurückge- 
wiesen. (Es  ist  uns  ganz  unverständlich,  woher  Be- 
hauptungen, wie  die  genannte,  entstehen.  Wir  haben 
nie  aus  dem  ganzen  deutschen  Sanitätsdienst  auch 
nur  eine  Andeutung  davon  gehört,  dass  die  von 
Aerzten  befehligten  Sanitätsanstalten  die  Ein- 
mischung anderer  Personen  geduldet  hätten  Ref.) 

Das  Resultat  der  Beurtheilung  des  deutschen  Sa- 
nitätsw'esensimFeldo  lässt  sich  dahin  verzeichnen,  dass 
dio  Principien  desselben  und  namentlich  dio  volle 
Selbstständigkeit  der  Leitung  aller  Sanitätsinstituti- 
onen durch  Aerzte  sich  unbedingt  bewährt  haben.  Die 
1872  erschienenen  französischen  Beurtheilungen,  fer- 
ner die  Schlüsse,  welche  aus  den  Vergleichen  der  ver- 
schiedensten Organisationen  mit  der  deutschen  gezo- 
gen werden,  ergeben,  dass  in  Europa  z.  Z.  keine  der 
Sanitäts-Organisationen  die  deutsche  Feldorga- 
nisation übertrifft.  Das  Nähere  über  dieselbe  war 
in  dem  Bericht  über  Militärsanitätswesen  für  1869  ge- 
legentlich der  Besprechung  des  LöFFLER!schen  Wer- 
kes gegeben. 

2.  Oesterreich. 

Die  neue  Organisation  des  Sanitätswesen  wird 
im  Allgemeinen  als  ein  grosser  und  wesentlicher  Fort- 
schritt anerkannt.  (8  —10)  Ihr  Glanzpunkt  ist  die  Re- 
gulirung des  Sanitätsdienstes,  die  Reform  der  Sanitäts- 
truppe, wodurch  die  sämmtlichen  Sanitätskräfte  zu 
einem  (Hilfs-)Corps  vereinigt  werden.  Es  wird  den  neuen 
Einrichtungen  vor  denen  der  deutschen  Armee  darin  der 
Vorzug  gegeben,  dass  dio  östreichische  Instruction  von 
1870für  den  Sanitätsdienst  bei  der  Armee  im  Felde  be- 
stimmt, dass  I)  während  des  Gefechts  kein  Arzt  bei 
der  daran  betheiligten  Truppe  verbleiben  darf  (es  wird 
vielmehr  das  ärztliche  Wirken  auf  dem  Hilfs-  und 
Verbandplatz  concentrirt  und  unter  zweckmässiger 
Vertheilung  der  Kräfte  entsprechend  geregelt),  und 
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dass  2)  nicht  der  Trnppenbefehlshaber  sondern  die 
Divisions-Chefärzte  über  die  Truppenärzte  verfügen. 
Fernere  Fortschritte  werden  in  der  grösseren  Stabili- 
tät der  Aerzte,  in  der  restringirten  Zahl  und  Stellung 
der  Subalternärzte,  in  der  Auflassung  der  Spitalcom- 
mandeure  und  Zuweisung  der  Leitung  an  die  Chef- 
ärzte, in  der  Unabhängigkeit  der  Aerzte  von  militäri- 
schen Vorgesezten  im  Sanitätsdienste,  im  directen 
schriftlichen  Verkehr  mit  den  ärztlichen  Vorgesetzten, 
in  der  Entbehrlichkeit  und  Aufhebung  der  Joseph- 
Akademie  erkannt,  sowie  in  der  versprochenen  Ver- 
besserung desSpitalwesens,  derDreitheilung  der  Feld- 
spitäler, der  vollständigen  Reorganisation  des  Militär- 
Medicamentenwesens,  der  besseren  Stellung  des  re- 
ducirten  Militär-Medicamenten- Personals,  der  Ver- 
schmelzung der  Sanitätstruppe  mit  der  Wartmannschaft. 

Ein  Für  und  Wider,  Hoffnungen  und  Befürchtun- 
gen, Lobeserhebungen  und  Angriffe  spinnen  sich  durch 
die  angeführten  Journale,  insbesondere  sind  es  einige 
Punkte,  die  der  Gegenstand  der  heftigsten  Controver- 
sen  werden.  Es  wird  anerkannt,  dass  die  14.  Ab- 
theilung am  12.  Jan.  mit  ihrem  Erlasse  unter  Nr.  60 
auf  das  Feld  der  wissenschaftlishen  Opportunität  ein- 
gelenkt habe,  allein  der  Mangel  an  Opulenz,  die  Ar- 
muth  involvire  ein  baldiges  Erlahmen  und  mühsames 
Forthinken.  Die  heftigsten  Angriffe  erfährt  das  ausser- 
ordentliche Avancement.  Nach  der  Reduction  der 
Subalternärzte  werden  von  600  derselben  200  zur 
Militärgrenze  geschickt;  die  übrigen  400  werden  in 
der  Schwebe  gehalten ; es  machen  sich  mehrfache 
Stimmen  laut  für  Sicherstellung  derselben  und  Aus- 
und  Fortbildung  der  brauchbaren  Elemente  des  ehe- 
maligen Feldarztenthums,  denn  „noblesse  oblige.“ 
Geklagt  wird  über  die  Nichtärzten  eingeräumten  zu 
grossen  Befugnisse  betreffs  Ernennung  und  Qualifica- 
tionsbeschreibungderk.  k.  Militärärzte; über  Ueberhäu- 
fung  mit  (bes.  Zahlen-)  Schreiberei,  und  dass  man 
danach  die  Befähigung  und  die  praktische  Tüchtigkeit 
beurtheile.  Die  Schemata  für  die  Krankenrapporte 
sind  unzweckmässig;  für  die  der  Militärgrenzbevölke- 
rung werden  Verbesserungsvorschläge  gemacht.  Fer- 
ner wird  beklagt,  dass  die  Aerzte  den  combattanten 
Officieren  nachstehen,  indem  sie  nach  30jähriger 
Dienstzeit  nicht  darum  einkommen  dürfen,  in  den 
Adelsstand  erhoben  zu  werden,  kein  Dienstkreuz  er- 
halten, keine  Officierstitel  haben,  dass  dio  ihnen  er- 
wiesenenjEhrenerweisungen  freiwillige  sind.  Sie  müss- 
ten demnach  auch  ihre  eigenen  Ehrengerichte  haben, 
indem  sie  als  Officiere  ohne  Charge,  Titel  und  Rechte 
nicht  einem  aus  Combattants  bestehenden  Ehrenge- 
richte unterworfen  werden  können.  (Militärarzt  1870 
Nr.  3.)  Es  wird  vorgeschlagen, tdie  Aerzte  für  alle  ihre 
Anordnungen  persönlich  veranwortlich  zu  machen. 
Hieraus  ergiebt  sich  eine  grössere  Selbstständigkeit 
und  die  Nothwendigkeit  einer  besseren  Ausbildung. 
Die  Joseph-Akademie  soll  nicht  langsam,  sondern 
sofort  aufgelassen,  ihre  Zöglinge  mit  Stipendien 
an  die  Universitäten  des  Landes  vortheilt  werden, 
bis  militärärztliche  Applicationsschulen  errichtet  sind; 
nur  so  werde  der  Grundsatz  der  fortschreitenden  Be- 


wegung auch  auf  das  Sanitätswesen  ausgedehnt.  Die 
Militäranstalten  sollen  von  nun  an  an  der  Spitze  des 
Fortschritts  stehen  und  nicht  den  Civilanstalten  nach- 
hinken. Entgegen  dem  Grundsatz,  dass  die  Einjäh- 
rig-Freiwilligen nicht  in  ihren  Studien  beeinträchtigt 
werden  sollen,  wird  vorgeschlagen,  dass  in  Zukunft 
Mediciner  zum  freiwilligen  Dienste  nur  als  graduirte 
(Assistenz-)  Aerzte  zngelassen  werden  sollen.  Diesen 
sollen  sie  nicht  ausschliesslich  im  Spitale,  sondern  auch 
bei  der  Truppe  und  im  Ergänzungsbezirke  abdienen. 
Es  wird  empfohlen,  bei  einem  neuen  Exercier-Reglement 
nicht  nur  den  Feldwebel  zu  Rathe  zu  ziehen, 
sondern  auch  den  Arzt;  man  soll  auch  den  Soldaten 
erst  Turnen  dann  Exerciren  lehren;  die  Knaben 
sollen  bereits  in  der  Schule  durch)  täglich  einstiin- 
diges  Turnen  zum  Waffendienst  vorbereitet  werden, 
wodurch  der  Präsenzbestand  vermindert  würde. 
Die  neue  Bekleidung  der  Militärärzte  wird  als 
sehr  unzweckmässig  geschildert  und  wird  dafür  eine 
den  Marineofficieren  ähnliche  vorgeschlagen;  auch 
das  Gewicht  der  Verband taschen  soll  vermindert 
werden.  ZujLandwehrärzten  sollen  sich  Militärärzte  der 
Reserve  und  des  Pensionsstandes,  sowie  Civilärzte 
melden,  und  sind  die  Bestimmungen  über  ihre  Stei- 
lung p.  p.  fixirt.  Um  einem  dringenden  Bedürf- 
nisse zu  entsprechen,  wird  mehrfach  für  das  Ent- 
stehen eines  Privat-Pensionsfonds  für  Wittwen  plai- 
dirt,  und  zwar  soll  der  Fond  aus  dem  bereits  seit 
mehreren  Jahren  bestehenden  Unterstützungsfond  für 
Wittwen  und  Waisen  der  k.  k.  Militärärzte  erstehen. 
Für  das  Sanitätswesen  der  Honvedarmeo  wird 
verlangt,  dass  es  annähernd  das  der  Linientruppen 
sei.  Es  bedarf  daher  Spitäler,  Regelung  der  Stel- 
lung der  Aerzte,  Heranbildung  geübter  Krankenwär- 
ter, Anschaffung  chirurgischer  und  medicinischer  Re- 
quisiten , und  sind  in  dieser  Beziehung  verschiedene 
Vorschläge  angegeben. 

3.  Frankreich. 

Das  Werk  von  Chenu  (13)  ist  in  der  Hauptsache 
ein  Auszug  aus  den  grossen  statistischen  Arbeiten  des- 
selben Verfassers  über  die  Feldzüge  in  der  Krim  und 
in  Italien.  Der  Hauptaccent  des  vorliegenden  Buches 
liegt  nicht  auf  der  Statistik,  sondern  auf  der  Organi- 
sation. In  allen  Kapiteln  wird  unter  den  verschieden- 
sten Gesichtspunkten  nachgewiesen,  wie  falsch  und 
unwürdig  die  Stellung  des  Sanitätsdienstes  in  der 
französischen  Armee  ist,  und  wie  durch  die  Unterstel- 
lung desselben  unter  die  Intendance,  welche  Direction 
und  Controle  in  einer  Person  ist,  bei  Mangel  an  Ver- 
ständniss  für  sanitäre  Fragen  das  Wohl  der  Soldaten 
beschädigt  wird. 

Während  des  Feldzuges  litt  das  von  Chenu  ange- 
griffene System  vollständig  Schiffbruch,  wozu  nament- 
lich die  Arbeit  von  Sabatikr  (s.  Militär-Krankenpflege 
Vn.  Abschn.)  interessante  Beiträge  liefert.  Das  Verfah- 
ren der  Regiorung  war  gegenüber  diesen  traurigen 
Resultaten  verschieden;  die  Delegation  in  Tours  schuf 
eine  eigene  Behörde,  die  Direction  medicale  unter 
dem  Prof.  Robin  , welche  wenigstens  die  Evacuation 


Digitized  by  Google 


1 


482  B 0 T H , miutair-sanitIt$wbse>\ 


selbstständig  za  leiten  hatte.  Näheres  hierüber  siehe 
in  dem  Artikel  de  l’evacuation  des  malades  etc.  bei 
Militairkrankenpflege.  Im  belagerten  Paris  bielt  da- 
gegen der  General  Trtocnu  vollständig  die  Suprematie 
der  Intendance  aufrecht.  Ob  die  erwähnte  Directionme- 
dicalo  noch  weiter  besteht,  vermögen  wir  nicht  anzuge- 
bbn ; wahrscheinlich  ist  es  indessen  nicht,  indem  sich  in 
der  Organisation  des  Kriegsministeriums  vom  März  1872 
keine  ärztliche  Behörde  befindet.  — Die  in  Strassburg 
bestandene  l£cole  preparatoire  ist  nach  einer  Andeu- 
tung im  Annuaire  in  Montpellier  wieder  eingerich- 
tet. Der  Mangel  an  Militairärzten  erscheint  nach  dem 
Annuaire  sehr  bedeutend.  Von  500  Aide-Majors  sind 
nur  357  vorhanden. 

4.  England. 

Lokomorb  (17)  bespricht  in  einer  Eröffnungsrede 
der  Schule  zu  Netley  die  wichtige  principielle  Umände- 
rung im  englischen  Sanitätsdienst,  durch  welche  keine 
Trennung  mehr  zwischen  den  Aerzten  der  Regimenter 
und  denen  der  Lazarethe  besteht.  Bisher  waren  die 
Aerzte  der  Regimenter  absolut  an  diese  gebunden, 
jetzt  ist  bezüglich  der  Verwendung  der  Aerzte  ein 
leichterer  Wechsel  möglich.  Es  ist  dies  ein  vielfach 
besprochener  Streitpunkt  in  der  englischen  Armee,  ob 
dasRegimental-System,  oder  das  General-System  besser 
sei;  ersteres  wird  hauptsächlich  durch  die  Verwendung 
der  englischen  Armee  in  kleinen  Truppenkörpern  in 
den  Colonieen  unterstützt. 

Die  Army  Medical  School  dient  seit  1871  auch  als 
Unterrichts-Institut  für  die  Marineärzte  und  heisst 
seitdem  United  Service  School. 

5.  Belgien. 

Mercrik  (18)  (bis  1872  Inspecteur  general  des 
belgischen  Sanitätsdienstes)  giebt  eine  Uebersicht  der 
Organisation  des  Sanitätsdienstes  verschiedener  Ar- 
meen und  kommt  zu  dem  Resultat,  dass  die  Zahl  der 
Aerzte,  wie  sie  in  der  belgischen  Armee  seit  1808 
ctatsmässig  ist  (1  Inspecteur  general,  11  med.  princi- 
paux,  30  möd.  de  regiment,  72  med.  de  bataillon,  20 
med.  adjoints),  durchaus  nicht  genügt.  Beim  Aus- 
bruch des  Krieges  fehlten  78  Aerzte,  welcher  Mangel 
sich  durch  freiwillige  Meldungen  auf  48  ermässigte. 
Die  Vermehrung  wird  so  gefordert,  dass  ein  jedes  Ba- 
taillon, je  2 Escadrons  und  je  2 Batterien  einen  Arzt 
haben  sollen;  es  bedarf  daher  hauptsächlich  einer  Ver- 
mehrung der  Assistenzärzte. 

Auf  einen  Angriff,  welchen  das  Journal  „le  Scal- 
pel“  gegen  die  sanitären  Vorkehrungen  im  Kriege  1870 
bei  der  belgischen  Armee  gerichtet  hatte,  wird  eine 
officielle  Antwort  gegeben  (19).  Hiernach  fehlte  es 
nur  an  Aerzten,  während  das  Material  vollständig  vor- 
handen war.  Auch  werden  die  Einrichtungen  für  den 
Transport  der  deutschen  Verwundeten  durch  Belgien 
als  durchaus  hinreichend  bezeichnet. 


6.  Schweiz. 

Die  vom  11-14  October  1871  zu  Bern  berufene 
Commission  zur  Organisation  des  eidgenös- 
sischen Militairsanitäts wesens  (20)  hat  einen 
Vorschlag  ausgearbeitet,  welcher  sich  durch  Klarheit 
und  Kürze  auszeichnet.  Nach  demselben  erhält  jede 
Brigade  eine  Ambulance  (Sanitäts-Detachement), 
jede  Division  ein  theibares  Feldspital.  Für  die 
dauernde  Behandlung  sorgen  stehende  Militair- 
spitälcr;  die  Gliederung  des  Sanitätsdien- 
stes soll  sein:  a.  Oberleitung  (Sanitätsstab);  b.  Sani- 
tätsdienst bei  den  Truppencorps  für  Hygiene  und  erste 
Hülfeleistung;  c.  Ambulancen  als  erste  Aufnahmesta- 
tion; d)  Feldspitäler,  zugleich  Sanitätsreserve;  e) 
Transport  der  Kranken  und  Verwundeten  aus  den 
Fcldspitälem  in  die  stehenden  Spitäler  (Transportcorps 
- Stationscorps);  f.  stehende  Spitäler  als  Hauptheil- 
anstalten. Das  nöthige  Sanitätspersonal  wird 
normirt  auf  2 Aerzte  per  Infanterie-Bataillon,  1 per 
Schützen-Bataillon,  1 per  Specialwaffencompagnie,  an 
Wärtern  soll  jede  Compagnie  1,  ausserdem  jedes  In- 
fanterie- oder  Schützen-Bataillon  1 Unteroffizier  ha- 
ben. Träger  sind  per  Compagnie  2,  ausserdem  per 
Bataillon  I Unteroffizier  angesetzt.  Die  Ambulanz- 
Sectionen  formiren  3 Aerzte,  1 Sanitäts-Comraissär, 
10  Wärter,  30  Träger  und  Train  nach  Bedürfniss. 
Bei  den  Feldspitülorn,  die  Theilbarkeit  in  3 Sec- 
tionen  vorausgesetzt,  sollen  stehen:  9 Aerzte,  1 Apo- 
theker, 3 Sanitätscommissäre,  24  Wärter,  12  Träger, 
Train  nach  Bedürfniss.  Der  Sanitätsstab  besteht 
aus  dem  Oberfeldarzt,  den  Divisionsärzten  und  Stabs- 
majoren. Der  Stab  des  Oberfeldarztes  setzt  sich  zu- 
sammen aus  1 Sanitäts-Stabschef,  1 Chef  des  Spital- 
dienstes, 1 Chef  des  Transportdienstes,  1 Delegirter 
für  das  Hülfsvereinswesen,  1 Stabsapotheker  nebst 
den  nöthigeu  Adjutanten  und  Bureau- Personal. 

Die  Zahl  der  Divisionsärzte  ist  verschieden  nach 
Bedürfniss,  jeder  hat  einen  Adjutanten  und  einen 
Stabssecretair.  Die  Stabsmajorc  mit  je  einem  Adju- 
tanten, worden  verwendet  als  Chefärzte  von  verei- 
nigten Ambulancen  oder  Feldspitälern  oder  stehenden 
Spitälern,  auch  können  sic  als  Brigadeärzte  fungiren. 
Das  Sanitätspersonal  bildet  eine  aus  Aerzten, 
Sanitätscommissären  und  Sanitätsmannschaft  (Wärter 
und  Träger)  bestehende  Dienstabtheilung,  die  Sani- 
tätsofficiere  und  Mannschaft  sollen  für  alle  Sanitäts- 
Anstalten  entsprechend  verwendbar  sein.  Die  Sani- 
tätsmannschaft  recrutirt  sich  seibsständig  durch 
Aufnahme  von  Trägern;  aus  diesen  sind  die  fähigsten 
als  Wärter  auszuwählen  und  zu  instruiren,  die  Träger 
werden  durch  Unterofficicre  des  Sanitätscorps  geführt. 
Die  bisherige  Art  der  Ausbildung  ist  gut;  Wieder- 
holungscnrse  für  den  Sanitätsdienst  sind  nothwendig. 
Der  weiteren  Ausbildung  des  ärztlichen  Personals  ist 
auf  jode  Weise  Vorschub  zu  leisten.  Es  werden  nur 
Aerzte,  welche  für  die  Ausübung  der  Medicin  und 
Chirurgie  patentirt  sind,  brevetirt  und  treten  mit 
zweit  untersten Officiersgraden  in  die  Armee  ein.  Das 
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Avancement  der  Sanitäts  - Officiere  und  Mann- 
schaften findet  auf  Vorschlag  des  Oberfeldarztes  durch 
den  Bundesrath  statt.  Die  gesammte  Sanitätsmann- 
schaft trägt  dieselbe  Kleidung  nach  Muster  der  öster- 
reichischen Blouse,  der  Säbel  bleibt  als  Officiersaus- 
zeiebnung  für  die  Aerzte.  Die  Wärter  nnd  Träger 
erhalten  eine  besondere  technische  Ausrüstung, 
jeder  Arzt  eine  Medicamenten-  und  Bandagentasche, 
die  am  Sattel  befestigt  oder  getragen  werden  kann. 
Alles  Sanitätsmaterial  ist  so  einzurichten,  dass  es 
leicht  getragen  werden  kann,  das  pharmazeutisch- 
chirurgische  Material  wird  in  Tornister  (einen  per 
Arzt)  vertheilt,  das  Bataillon  behält  8 Tragen.  Das 
theilbare  Feldspital  der  Division  wird  auf  300  Betten 
und  100  Reserve-Betten  eingerichtet.  Die  Eisenbahn- 
gesellschaften sollen  bei  Herstellung  neuer  Wagen 
3.  Classe  auf  den  Verwundetentransport  Rücksicht 
nehmen.  An  schriftlichen  Nachweisen  sind 
von  den  Aerzten  namentliche  Krankenbücher,  5 tä- 
gige Rapporte  und  Krankengeschichten  zu  führen. 
Bezüglich  der  Hygiene  wird  verlangt,  dass  die  be- 
züglichen Anordnungen  der  Aerzte  in  die  Tagesbe- 
fehle mit  aufgenominen  werden.  Die  Normal  - Ra- 
tion des  Soldaten  soll  bestehen  aus  500  Grm. 
Fleisch.  35  Grm.  Fett,  750  Grm.  Brod,  250  Grm. 
Gemüse,  15  Grm.  Salz  und  Gewürze.  Die  zweck- 
mässigten  Ersatzmittel  für  die  Normalnahrung  sind 
Käse,  gedörrtes  Fleisch,  Speck  und  Erbswurst,  für 
Spitäler  wird  condensirto  Milch  empfohlen,  dagegen 
ist  bei  den  Truppen  von  Schnaps  und  Wein  abzu- 
sehen. Die  Einführung  von  Feldbäckereien  und  Feld- 
scbiächtereien,  sowie  die  Einführung  Papinianischer 
Kochapparate  und  die  Bereitung  des  Graham  - Brodes 
sind  zu  empfehlen.  Zur  besseren  Zubereitung  ist  die 
Herausgabe  eines  Soldatenkochbuches  nöthig.  Für 
Bekleidung  werden  Flanellhemden  empfohlen,  die 
Benutzung  der  Fusslappen  soll  dem  Soldaten  gelehrt 
werden,  der  Mantel,  womöglich  wasserdicht,  soll  Re- 
servekleid sein,  alle  Uniformröcko  bodürfen  überge- 
schlagener Kragen.  Ueber  die  Verwendbarkeit  von 
Baracken  zu  Soldatenwohnungen  sollen  Ver- 
suche angestellt  werden.  Das  Hülfsvereinswesen 
soll  nur  im  innigen  Anschluss  an  das  officielle  Sani- 
tätswesen zugelassen  werden.  Dasselbe  soll  mitwirken 
zur  Unterstützung  der  Ambulancen  und  Feldlazarethe 
an  Material,  zur  Bildung  von  Stations-  und  Transport- 
Corps,  zur  Errichtung  von  Vereinslazarcthen  und 
Uebernahme  der  Verwaltung  und  Krankenpflege  in 
staatlichen  Militairlaz&rethen  nnd  zur  Versorgung  für 
Reconvalescenten  und  Invaliden. 

Diese  Vorschläge  werden  ausführlich  motivirt. 
Als  Beilagen  sind  der  specielle  Inhalt  der  verschiedenen 
Taschen,  sowie  Schemata  für  Rapport  etc.  beigegeben. 

7.  Nord-Amerika. 

Der  jährliche  Bericht  über  den  Sani- 
tätsdienst der  Vereinigten  Staat en-Armee 
(21)  beginnt  mit  einer  financiellen  Uebersicht,  welche 
die  Kosten  für  die  Zeit  vom  30.  Juni  1870  bis  30.  Juni 


1871  auf  1,899,169  Dollars  angiebt.  Die  Erkrankungs- 
zablen  weisen  etwa  2 Erkrankungen  pro  Mann  nach, 
51  von  1000  waren  beständig  im  Lazarcth,  davon  41 
an  Krankheiten,  10  an  äussern  Zufällen,  17  vom 
1000  starben,  12  davon  an  Krankheiten,  5 an  äus- 
sern Zufällen.  Weiter  folgen  Angaben  über  die 
wissenschaftlichen  Arbeiten  der  Behörde.  Daraus 
ergiebt  sich,  dass  das  Army  Medical  Museum  jetzt 
aus  15,018  Nummern  besteht.  Für  dasselbe  sind 
jährlich  8000  Dollars  ausgesetzt.  Der  erste  Tbeil 
einer  ärztlichen  Geschichtedes  Krieges  ist  seiner  Vollen- 
dung nahe.  Im  Sanitätscorps  bestanden  54  Vacanzen, 
wolche  auf  mangelhafte  Avancementsverhältnisse 
bezogen  werden.  Dieselben  machen  sich  um  so 
mehr  geltend,  als  die  Armee  in  206  verschiedenen 
Plätzen  vertheilt  steht. 

III.  Förrferong  der  wissenschaftlichen  Tbätigkeit. 

1.  Specifisch  militairärztlicbe  Prüfungen. 

1)  Neues  Reglement  <ür  die  iptelfiarb  millulriritllche  Prüfung  in 
Preusien.  ArmeeverordnungsbUtt  vom  2u  Fcbr.  1868. 

2.  Besondere  militairärztlicbe  Fachaus- 
bildung. 

2)  DU  Armee  in  der  Beweguog.  Wiener  miUulrirttllche  Zeitong. 
1871  No.  21.  2..  Miiitiirarit  No.  13.  — 3)  Aerithche  Inatructoren. 
Milltairerzt  1871  No.  4.-4)  Keldübungen  für  den  Sinlimi. dienst 
in  der  Arme«.  MlliulrärUllch»  Zeitung  1870.  No.  26  und  27. 

3.  Militairärztlicbe  Arbeiten  auf  wissen- 
schaftlichen Versammlungen. 

b)  Mlllulrlritllch«  Zeitung  Tom  1.  Januar  1870.  Die  Seetlon  für 
Hllitair-Sanilattweeen  auf  d-n  Naturlorreher- Versammlungen.  — 
6)  Bericht  über  Verhandlung  der  Section  de«  Uilitair  - Sanitita- 
weaen«.  Allgemeine  miliUirirrtlicho  Zeitung  1871  No.  41  und 
42.  Deutrebe  Vierteljabrascbilft  für  öffentliche  Gesundheitspflege 
1871.  8.  430. 

4.  Preisaufgaben. 

7}  MllitairKrztllche  Zeitung  1870  No.  17.  — 8)  Army  Medical  Reporta 
1869.  S.  53S. 

1.  Specifisch  militairärztliche  Prüfungen. 

Nach  § 22  der  Verordnung  vom  20.  Februar 
1808  ist  in  Preussen  zur  Beförderung  zum  Oberstabs- 
arzt für  die  Stabsärzte  sowohl  des  Dienststandes 
als  auch  des  Bcurlaubtenstandes  die  Ablegung 
einer  specifisch  militairärztlichcn  Prüfung 
noth wendig,  zu  welcher  der  Generalstabsarzt  der 
Armee  die  Stabsärzte  des  activen  Dienststandes  in 
einer  dem  Bedürfnis  der  Beförderung  entsprechen- 
den Zahl  nach  der  Anciennetät  commandirt.  (1) 

Nach  derselben  Norm  werden  die  Stabsärzte  des  Be- 
urlauhtenstandes  zur  Ablegung  der  Prüfung  aufgefordert. 
Die  Prüfung  geschieht  in  Berlin  vor  eiuer  Commission 
unter  dem  Vorsitze  des  Generalstabsarztes  der  Armee 
resp.  des  ältesten  ärztlichen  Refereuten  in  der  Medici- 
nal-Abtheilung  des  Kriegs-Ministeriums.  Die  Commis- 
sions-Mitglieder werden  aus  den  Referenten  der  Militär- 
Medicinal  - Abtheilung,  den  Docenten  der  medicinisch- 
cbirurgischen  Acadeinie  für  das  Militär  und  den  Ober- 


Digllized  by  Google 


484 


ROTH,  MarTAIR-SAMTÄTBWESEK. 


"1 


Militär-Aerzten  der  Garnison  Berlin  durch  den  General- 
stabsarzt der  Armee  dem  Kriegsminister  vorgeschlagen 
und  auf  dessen  Anordnung  berufen. 

Die  Prüfung  besteht  aus  einem  schriftlichen,  einem 
mündlichen  und  einem  practischen  Theile. 

Für  die  schriftliche  Prüfung  werden  zwei  wissen- 
schaftliche Ausarbeitungen  geliefert,  zu  welchem  die 
Aufgaben  aus  deu^cinzelnen  Disciplinen  der  Kriegsheil- 
kunde: Kriegschirurgie,  Militärhygiene,  Militär-Sanitäts- 
und Rekrutirungs- Statistik  etc.  etc.  und  aus  der  Ver- 
waltung des  Militärmedicinalwesens  gewählt  werden. 

Hat  der  Examinand  schon  vor  Ablegung  der  Prü- 
fung eine  militärärztliche  analoge  litterarische  Leistung 
aufzuweisen,  so  kann  ihm  nach  dem  Gutachten  der  Com- 
mission die  Anfertigung  einer  Arbeit  erlassen  werden. 
Sind  die  schriftlichen  Arbeiten  ganz  oder  theilweise  un- 
genügend ausgefallen,  so  entscheidet  die  Commission,  ob 
dem  Examinanden  1 oder  2 neue  Themata  zur  Bearbei- 
tung zu  geben  sind.  Bei  nochmals  ungenügendem  Aus- 
fall derselben  ist  der  Examinand  auch  ohne  mündliche 
Prüfung  ein  für  alle  mal  abzuweisen.  Sind  die  Arbeiten 
probenmässig  befunden  worden,  so  erhält  der  Examinand 
den  Befehl,  sich  an  einem  von  der  Prüfungs- Commission 
zu  bestimmenden  Termine  behufs  Ablegung  der  münd- 
lichen und  praktischen  Prüfung  zu  stellen.  Der  münd- 
liche Theil  der  Prüfung  erstreckt  sich  auf  die  für  die 
schriftlichen  Arbeiten  genannten  Gobieto  und  ausserdem 
auf  die  allgemeine  Kenntuiss  der  Organisation  und  der 
Verwaltung  der  Armee.  In  der  praktischen  Prüfung 
hat  der  Examinand 

1)  drei  grössere  Operationen,  namentlich  eine  Gefäss- 
unterbindung , eine  Resection  und  eine  Amputation  an 
der  Leiche  auszufübren  und  geht  denselben  eine  kurze 
anatomische  Demonstration  der  Gegend  voraus,  in  wel- 
cher sich  die  Operation  zu  bewegen  hat 

Im  Fallo  des  Alisslingens  einer  oder  mehrerer  Ope- 
rationen hat  der  Examinand  das  Recht,  sich  eine  vierte 
Operation  zu  wählen. 

2)  Eine  Untersuchung  auf  Dienstuntauglichkeit, 
Invalidität  oder  Simulation  vorzunehmen,  welcher  sofort 
die  Abfassung  eines  vorsebriftsmässigen  Attcstes  resp. 
Gutachtens  folgt. 

Ueber  jeden  Prüfungsabschnitt  geben  die  Examina- 
toren gesonderte  Urtheile  ab. 

Nach  dem  Ergebniss  derselben  bestimmt  die  Com- 
mission mit  Stimmenmehrheit  oder  bei  Stimmengleich- 
heit durch  Entscheidung  des  Präses,  ob  der  Examinand 
vorzüglich  gut,  sehr  gut,  gut  oder  nicht  bestanden,  oder 
ob  derselbe  einen  Abschnitt  der  müudlicben  oder  prak- 
tischen Prüfung  zu  wiederholen  hat. 

Im  Königlich  Sachs.  Armeecorps  ist  diese 
Prüfung  mit  der  Abweichung  eingeführt  worden,  dass 
dieselbe  schon  vor  dem  Avancement  zum  Stabsarzt 
verlangt  wird,  und  noch  eine  Section  in  gerichtlicher 
Form  dem  praktischen  Theil  hinzugefügt  ist. 

2.  Besond ere  militairärztliche  Fachaus- 
bildung. 

In  Oesterreich  ist  die  Auflösung  der  Joseph- Aca- 
demie  in  Aussicht  genommen,  es  soll  an  Stelle  der- 
selben eine  militairäritlicho  Application^schule  errich- 
tet werden,  eine  Massregel,  deren  möglichste  Beschleu- 
nigung dringend  empfohlen  wird  (2).  Gegen  dieselbe 
wird  geltend  gemacht,  dass  es  einer  besondern  Fach- 
schule für  die  Reserveärzte  nicht  bedürfe,  indem  doch 
nur  die  zu  Wien  Studirendcn  von  derselben  Vortheil 
haben  würden.  Für  die  Berufsmilitairärzte  würde  es 
zweckmässiger  sein,  Lchrcurse  in  den  grösseren  Gar- 
nisonlazarethen  einzurichten  und  in  diesen  die  besten 
leitenden  Kräfte  zum  Zweck  der  Fortbildung  zu  con- 


centriren.  Der  letztere  Gesichtspunkt  ist  für  grosse 
Armeen  gewiss  beachtenswert!!,  stellt  aber  nur  eine 
andere  Form  der  Applicationsschule  dar,  wie  sie  zur 
Zeit  an  Stelle  von  Instituten  wie  die  Joseph- Academie 
allgemein  als  Bedürfaiss  empfunden  wird.  Am  12. 
Januar  1871  wurden  die  Commandanten  angewiesen 
die  eigenen  Militair-Sanitäts-Chef’s  sowie  die  leitenden 
Aerzte  in  den  grösseren  Spitälern  aufzufordern,  nicht 
nur  die  Spitalärzte,  sondern  auch  die  bei  den  Truppen 
eingetheilten  Militärärzte  zum  Zweck  geläufiger  Ein- 
übung der  im  Felde  am  häufigsten  vorkommenden 
Operationen  und  Verbandarten  periodisch  - practische 
Curse  vornehmen  zu  lassen,  sowie  in  Hinkunft  bei 
Beantwortung  des  betreffenden  Punktes  in  den  jährli- 
chen Sanitätsberichten  die  Zahl,  die  Art  und  Dauer 
der  im  Laufe  des  Jahres  bei  der  betreffenden  Heilan- 
stalt abgehaltenen  derlei  Curse,  dann  die  als  Instruc- 
toren  oder  Theilnebmer  vortlieilhaft  sich  bemerkbar 
machenden  K.  K.  Militärärzte  ausdrücklich  anzuführen. 

Im  Königl.  Sächs.  A rmee corps  sind militair- 
ärztlicbe  Fortbildungscurso  durch  Verfügung  des 
Kriegsministeriums  vom  5.  Mai  1870gonebmigt  und  am 
1.  October  1871  begonnen  worden.  Dieselben  finden 
alljährlich  in  der  Zeit  vom  1.  October  bis  zum  1.  Fe- 
bruar zu  Dresden  statt  und  umfassen  als  Lehrgegen- 
stände: chirurgische  Operationscurse , pathologische 
Sectionen,  Augenuntersuchungen,  Ohrenuntersuchun- 
gen,  praktische  und  theoretische  Militairgesundbeits- 
pflege,  sowie  Reitunterricht.  Auch  Civilärzte  können 
Theil  nehmen.  Die  militairärztliche  Prüfung  schliesst 
sich  an  die  Curse  an.  Näheres  über  dieselben  siehe 
1.  Heft  der  deutschen  militairärztlichen  Zeitschrift 
1872. 

Feldübungen  für  den  Sanitätsdienst 
werden  analog  in  Truppenmanövern  zum  Zweck  der 
üebung  der  Aerzte  und  des  Sanitätspersonals  empfohlen; 
es  sollen  Sanitätstruppen- Körper  vollständig  formirt 
mit  ausrücken  und  die  leitenden  Aerzte  Gelegenheit 
haben,  Dispositionen  über  Sanitätsanstalten  treffen  zu 
könnnen.  (3  und  4)  (Dieser  Vorschlag  trifft  einen  sehr 
wichtigen  Punkt,  der  unbedingt  im  Interesse  der  Aus- 
bildung des  Sanitätspersonals  nöthig  ist.  W.  R.) 

3.  Militairärztliche  Arbeiten  auf  wissen- 
schaftlichen Versammlungen. 

Nachdem  die  auf  der  Naturforscherversammlung 
zu  Dresden  1868  constituirte  Section  für  Militair-Sani- 
tätswesen  zum  ersten  Mal  im  Jahr  1869  zu  Innsbruck 
zusammengetreten  war,  wurde  die  Berechtigung  zur 
Bildung  einer  solchen  Section  mehrfach  in  Zweifel 
gezogen.  Für  dieselbe  trat  der  Verfasser  dior-es  Be- 
richts ein  (5).  Es  wurde  darauf  hingewiesen,  dass 
die  in  der  Section  für  Militair-Sanitätswesen  zur  Be- 
sprechung kommenden  Fragen  in  andern  Sectionen  als 
untergeordnet  behandelt  würden,  ausserdem  es  auch 
für  viele  für  den  Militärarzt  sehr  wichtige  Gegen- 
stände, namentlich  Organisations-  und  Rekrutirungs- 
fragen  gar  keine  Stätte  in  andern  Sectionen  gebe. 
Dem  entsprechend  wurde  auch  für  die  Natur- 
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forscbervemmmltmg  in  Rostock  die  Bildung  dieser 
Section  wieder  in's  Auge  gefasst  (G)  und  haben  dort 
Verhandlungen  stattgefunden.  Bei  denselben  gab  der 
Verfasser  dieses  Berichtes  eine  Uebersicht  über  die 
wichtigsten  Erfahrungen  auf  dem  Gebiet  der  Organi- 
sation, welche  der  letzte  Feldzug  geliefert  hat ; diesel- 
ben sind  in  dem  vorigen  Abschnitt  über  Organi- 
sation besprochen  worden.  Weiter  wurde  das  Vcr- 
hältniss  der  freiwilligen  Krankenpflege,  für  welche 
Spikss  aus  Frankfurt  a.  M.  eine  viel  grössere  Selbst- 
ständigkeit als  bisher  in  Anspruch  nahm,  lebhaft  dis- 
cutirt.  Die  Nothwendigkeit  auf  eine  recht  lebhafte 
Betbeiligung  der  Militairärzte an  diesen  Versammlungen 
hinzuwirken,  welche  v.  Haurowitz  aus  Wien  an- 
regte, wurde  allgemein  anerkannt.  Für  die  nächste 
zu  Leipzig  stattflndende  Versammlung  wurden  als 
Fragen  in  Aussicht  genommen : 

1)  Welche  vollkommeneren  Mittel  als  bisher  sind 
nach  den  Erfahrungen  des  letzten  Krieges  für  die 
erste  Hülfe  der  Verwundeten  und  die  Räumung  der 
Schlachtfelder  an  Personal  und  Material  im  Frieden 
vorzubereiten? 

2)  Welches  ist  das  vollkommenste  Brustmessungs- 
verfahren ? 

4.  Preisaufgaben. 

Für  das  Jahr  1870  wurden  von  dem  Oesterreichi- 
schen  Militair-Sanitäts-Comite  folgende  Preisaufgaben 
für  die  Erlangung  des  BRRNDEL’schen  Preises  ausge- 
schrieben (7). 

1)  Welche  Erfahrungen  wurden  bisher  bei  dem 
Transporte  Verwundeter  mittelst  Eisenbahn  gemacht? 
Wie  soll  derselbe  überhaupt  beschaffen  sein,  und 
welche  Normen  wären  im  Allgemeinen  hierfür  festzu- 
stellen? 

2)  Wie  viel  Last  an  Armatur  und  Gepäck  darf 
dem  Manne  aufgebürdet  werden  — wie  soll  sie  ge- 
tragen und  befestigt  werden  - welche  Gesundheits- 
störungen sind  nachweisbar?  Die  Folgen  von  un- 
zweckmässigem Gebaren  in  dieser  Beziehung?  3) Ent- 
wurf eines  neuen  allen  Bedürfnissen  und  Verhältnissen 
vollständig  genügenden  und  entsprechenden  Militair- 
Spital-Dienst- Reglements.  4)  Ursachen  und  Vor- 
beugungsmittel dcB  Scorbuts.  5)  Welche  Erfahrungen 
hat  man  ans  der  Krankenzerstreunng  im  Jahre  1866 
gesammelt  und  wie  wäre  mit  Rücksicht  darauf  die- 
selbe in  Zukunft  zu  regeln?  6)  Entwurf  einer  den 
wissenschaftlichen  Anforderungen  entsprechendenDiät- 
ordnung  und  Krankenausspeisung  für  die  Militair- 
Heilanstalten. 

Für  die  englischen  Militairärzte  ist  zur  Erlangung 
des  Alexanderpreises  folgende  Aufgabe  gestellt  wor- 
den (8) : Ueber  die  Natur  und  verschiedenen  Formen 
zerstörender  Lungenkrankheiten,  welche  unter  dem 
Titel  „Lungenschwindsucht“  zusammengefasst  wer- 
den, ihr  Vorkommen  bei  Soldaten  und  die  hygieni- 
schen Verhältnisse,  unter  denen  sie  anftreten.  Es 
sind  möglichst  viel  Beispiele  aus  der  Erfahrung  des 
Verfassers  heranzuziehen. 

Jahresbericht  dar  geeammten  Medlcio.  1871.  Bd.  1. 


IV.  Militairgfsandhcitspflcge. 

A.  Allgemeine  Arbeiten. 

1)  Kotb  and  Lex,  Handbuch  der  Militalrgesundbeltspfloge,  1.  Bd. 

1.  Lieferung,  Berlin,  1872.  380  SS.  — 1)  Weinmann,  A, 
Versuche  gemelnfastlicber  Darstellung  der  Grundxüge  der  Mili- 
tairgceundheilspflcge,  für  Offiziere  and  Soldaton  der  achwelxe- 
rlsehen  Armee.  II.  Auflage.  Winterthur.  130  88.-3)  Derselbe, 
Zweck  und  Bedeutung  der  MilitairgesundheitspAege.  Miiltairarzt 
IV.  24  und  2.1.  — 4)  Wuillot,  Elements  d'hygi&ne  et  premlers 
eolns  ä donner  en  ca*  d'arcldenta.  63  pp.  — 5)  Der  bl  ich, 
Ueber  den  Werth  und  die  Bedeutung  der  Uilltslrhygioine.  Mi- 
lltairarat  V.  Jahrg.  No.  6,  tl,  12.  17,  18,  19,  20,  22.  - 6)  Die 
G e »u  n d b e 1 1 » p M e ge  Im  Heere.  Mllltairarat  IV.  Jahrg.  No. 
10.  — 7)  Arnoul  d,  Gesundheitspflege  dea  Soldaten.  Militair- 
arzt  IV.  Jahrgang  No.  17.  — 8)  Bourdon,  La  aantö  du  aoldat, 
Ga*,  dea  Höpit.  1870  No.  147.  — 9)  Gordon,  Ch.  A.,  The 
Army  in  relation  to  public  bealth.  Britiab  and  for  mcd.-chir. 
Ke»iew  1871.  Januar,  April,  Juli.  — 10)  Vlrc  b o vr,  Gesundheits- 
regelu  für  die  Soldaten  im  Felde.  Allgemeine  mllltalrirxtliclie 
Zeitung  1370.  No.  47  und  48.  — 11)  Koth,  Beiträge  au  drn 
Fragen  der  Militiir-Geeundtieiiapflege  im  gegenwärtigen  Feldauge. 
Deutsche  Viertoljah'sscbrift  für  «deutliche  Gesundheitspflege, 
Band  III.  1871.  8.  62.  (Siehe  auch  den  Entwurf  der  Organi- 
sation des  eidgenössischen  Feldsanltätiwcsens.  Abschnitt  .Or- 
ganisation.*) 

B.  Spocielle  Arbeiten. 

1.  Unterkunft  der  Truppen. 

12)  Conseil  d’hyglöne  publique,  Instruction  eoncernant  lea  mojen« 
d'aesurer  la  aalubrltö  des  bebltallont.  Gax.  des  höpit.  1870. 
No.  133. 

a)  Casernen:  13)  Report  oo  barracks  and  hospltala  "Ith  dea- 
rriptlons  of  military  posta.  War  Departement,  Surgeon  General'a 
Office.  Clrcnlar  No.  4.  1870.  — 14)  Army  Medical  Report  1869. 
Massy,  Notes  on  bospitala  and  barracks  conatrnction.  8.  229. 

b)  Lager;  IS)  Michel  Lövy,  Das  Kriegslager.  Feldarr.t,  1870 
No.  9 and  10.  — 16)  Michel  Lövy  et  Boissean,  Castramö- 
tatlon  et  Installation  d un  camp  dana  lea  armöes  francalae  et 
prusslenne.  Gaiette  hebdomad.  de  M6d.  et  de  Chir.  1870  No. 
33  and  S3.  — 17)  Meynne,  M..  Rapport  mödical  et  hygiönlqne 
snr  la  pörlode  de  manoeuvres  de  1870  en  camp,  de  Beverlon. 
Archlves  mödlcslea  beiges  1871.  Novembra. 

e)  Baracken:  18)  Baracken  für  die  Mobllgardcn.  Gaa.  des 
Höpit.  1870  No.  122.  — 

19)  Die  Schädlichkeit  der  Tr nppe n di s locat Ionen  Im 
Boxug  auf  die  sanitären  Verhältnisse  der  Mann. 
Schaft.  Milltairärstliche  Zeitung  1870,  No.  43.  — 20)  U aas. 
ser.  Wissenschaftliche  Beschreibung  und  Beurtheilung  der  Gar- 
nisonstadt Grsx  vom  militalr  - sanitätspollrellichen  Standpunkt 
aua.  Mllltairarat  1870,  No.  8-16. 

2.  Verpflegung. 

21)  Champouillon.  Quelques  observations  relatives  an  rögltnc 
alimentaire  du  Soldat.  Ree.  de  m«*m.  de  möd.  et  de  pharm,  milit. 
1871.  Septambre.  — 22)  Frimy,  Sur  lemplol  de  l'ossölne  dans 
l'alimentation ; Gax.  des  höpit.  1870.  No.  139.  — 23)  Payen, 
Uebor  die  Ausnutzung  des  Fettes  and  der  stickstoffhaltigen  Kno- 
chenhestandtheile ; ibid.  1870.  No.  148.  — 24)  Riehe,  Ueber 
Nahrungsmittel  in  belagerten  Städten.  Jbid.  1870.  No.  144.  — 28) 
8oclötö  hippophaglqne.  Ibid.  1S70.  No.  139.  — 2G)  Arnould, 
Alimentation  et  rögime  da  soldat.  Annales  d'bygiöne  publique 

2.  Serie  1871  Januar.  — 27)  Decroix,  Alimentation  des  ar- 
inöes  en  Campagne.  Rec.  de  miraoires  de  mödeeine  et  de  phartna- 
cle  milit.  T.  38.,  3.  Särle,  Döeembre  1870.  p.  497.  — 28)  Gui- 
rln,  La  visnde  de  cheval.  Ibid.  p.  807.  — 29)  Fl  na,  Fleisch- 
eonservlrung.  Gas.  des  höpit  18*0  No.  139.  — 30)  Aubert, 
Sur  les  tnoyens  de  faire  entrer  la  farine  de  blö  dans  la  oonfec- 
lion  d'aliments  doues  de  proprlölös  nutritives  Süffisantes.  — 31) 
M i gc-M ou  rl  ös,  Observations  relatives  ä la  panification.  Compt. 
rendus  de  l’Acad.  des  so.  1870.  No.  14.-=  33)  Wilson,  L’emplol 
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de  1*  ferlne.  Gm.  dee  bfiplt.  1870,  No.  15.  — 3S)  Koch,  Flelech- 
brod  für  den  Soldeten.  Feldant  1870,  No.  5. 

3.  Bekleidung  und  Ausrüstung. 

34)  Chempouillon,  Consliiürallon»  «tir  quelquec  modificxtion* 
qa'll  poarrelt  Stre  ullle  d'iotrodnlro  dem  le  tenne  de  l’xrml«. 
Reo.  de  m4m.  de  tn4d.  et  de  pharm.  mlHt.  1871  Angnct.  — 33) 
Cbempoalllon,  lljglhne  mtllulre.  De  U cbtuecure  dei 
troupe«  Ibld.  Juni.  — 36)  Grlmeud,  Du  loldat  en  cemptzne 
et  dee^nt  rennerol.  Compte*  rendue  de  l'Acadlmle  dei  Scienoei  1870 
No.  14.  — 37)  Maaaey,  K««ay  on  the  dreie  of  the  army  of 
Indla.  Army  Medical  Reporte.  1868,  p.  293.  — 38)  Corban, 
On  the  drei»  of  the  army  In  Indla.  Ibld.  p 31 2.  — 39)  Aron- 
john,  Die  Ausrüstung  des  Soldaten.  Ullitalrarat.  1870.  No.  6. 

4.  Reinlichkeit  und  Hautpflege. 

40)  Bresgen,  A , Der  Einfluss  und  die  Bedeutung  der  dIStetUcben 
Hautpflege  auf  den  Gesundheitszustand  und  die  Leistungsfähig- 
keit der  Frlcdensarmre.  U.  e.  Bauplan  und  Kostenanschlaz  eioer 
Brause,  Badeanstalt  f.  Kasernen,  Fabriken,  Gefängnisse,  Waisen- 
und  Arraenbiuser  etc.  Leipzig.  1871. 

5.  Desinfection. 

41)  8 e h n 1 tz- 8 c b u I ze  ns  te  I n , Luftrerpestung  im  Felde  und  de- 
ren Verhütung  Allgemeine  militalrirztliche  Zeitung  1870.  No. 
46.  Noeember.  — 42)  Prinz  Orloff,  und  Dr  Guillary,  Rap- 
port präsentä  au  comitä  pour  i’a*aalnieeement  des  ebampe  de 
batalllee.  Brnxellcs.  Gaz.  des  höp.  1871.  No.  123.  — 43)  Cr<- 
teur,  L'bygiäne  zur  las  champe  -de  batailles  Bruxelles.  1871. 
p.  53 

6.  Hygi  einische  Verhältnisse  einzelner 
Truppentheile. 

44)  Flaux,  Exqulsses  d'hygiino  mllit  Rec.  de  memires  de  mdd . 
et  millt.  Juni  1871. 

7.  Militairsanitätspolizei. 

45)  Inetrnction  zur  Aufbewahrung  Bebandinng  und  tum  Transport 
des  Sprengölea  und  der  Nitroglycerin-Präparate,  Insbesondere 
des  Dynamits.  Allgemeine  milltairärztliche  Zeitung  1870.  No.  18. 
und  19. 

A.  Allgemeine  Arbeiten. 

Roth  und  Lkx  (1)  haben  es  sich  in  ihrem  Werke, 
welches  das  ganze  Gebiete  der  Militärgesundheitspflege 
umfassen  soll,  zur  Aufgabe  gestellt,  die  wissenschaft- 
lichen Grundlagen  eingehend  zu  berücksichtigen  und 
die  vorhandenen  Verhältnisse  der  deutschen  Armee 
zum  Ausganspunkt  weiterer  Vorschläge  zu  machen. 
Ans  diesem  Grunde  enthält  dies  Werk  neben  den  Re- 
sultaten der  wissenschaftlichen  Forschung  auch  mög- 
lichst genau  die  jetzt  massgebenden  Bestimmungen 
über  die  hygienische  Lage  des  Soldaten.  Zweck  des 
Ganzen  ist,  dem  Sanitätscorps  das  Material  nach  der 
wissenschaftlichen  wie  militärischen  Seite  leicht  zu- 
gänglich zu  machen.  Die  erste  Lieferung  umfasst  Was- 
ser, Luft  und  Ventilation,  Boden  und  Witterung,  in 
der  zweiten  demnächst  erscheinenden  werden  die  Hy- 
giene der  Wohnungen  im  Allgemeinen,  Beseitigung  der 
Abfälle,  Desinfection  und  die  militärischen  Wohnungs- 
anlagen besprochen. 

Weinmann  (2)  hat  einen  kurzen  Leitfaden  zn  dem 
Zweck  verfasst,  bei  den  im  Jahre  1869  in  die  eidge- 
nössischen Militärschulen  eingeführten  Vorträge  über 


die  Militärgesundsheitpflege  zum  Anhalt  zu  dienen. 
Derselbe  giebt  nach  einer  kurzen  Einleitung  seinen 
Inhalt  in  folgenden  Capiteln:  1)  Die  Gesetzgebung 
mit  Rücksicht  auf  die  Militärgesundheitspflege.  Da- 
runter fallen  das  militärpflichtige  Alter,  die  Dienst- 
tauglichkeit,  die  Bekleidung,  Ausrüstung,  Bewaffnung, 
die  Verpflegung,  die  Ausbildung,  die  Truppenwoh- 
nungen, das  Gesundheits-Personal  und  Material,  die 
Genfer  Convention  und  die  Pensionsgesetzo.  Das  2. 
Capitel  umfasst  die  hauptsächlich  vom  Truppenführer 
zu  treffenden  Anordnungen,  zu  welchen  die  Unterab- 
schnitte, Märsche,  Bivouaks,  die  Ernährung  bezüglich 
des  Verpflegungssystems  und  die  sanitären  Anordnun- 
gen auf  Schlachtfeldern  gerechnet  werden.  Das  3. 
Capitel,  der  Truppenofficier,  bespricht  die  bei  der  ge- 
wöhnlichen Ausübung  des  Dienstes  etwa  vorkommen- 
den Unglücksfälle,  während  das  4.,  der  Instructions- 
officier,  die  wesentlichen  Gesichtspunkte  fürdie  Periode 
der  Ausbildung  des  Soldaten  hervorhebt.  Im  5.  Capi- 
tel findet  der  Gesundheitsdienst  nach  Stellung  und 
Aufgabe  des  Gesundheitspersonals  sowie  der  Verhü- 
tung der  Armeekrankheiten  Berücksichtigung.  Im  6. 
Capitel  ist  das  Verpflegungswesen  im  Grossen  wie  im 
Speciellen  behandelt,  während  das  7.  Capitel  auf  dio 
individuellen  Interessen  des  Soldaten  eingeht.  Von 
den  hier  besprochenen  Punkten,  wie  Mässigkeit,  Rein- 
lichkeit etc.  ist  auch  der  über  dieKenntnissdes  rothen 
Kreuzes  und  seiner  Bedeutung  hervorzuheben,  indem 
gerade  hierüber  so  gut  wie  nichts  bekannt  gemacht 
wird.  Das  Verhältnis  der  Landesbevölkerung  zu  den 
Bedürfnissen  der  Soldaten,  im  8.  Capitel  dargelegt, 
beendet  die  höchst  verdienstliche  Schrift,  welche  sich 
sehr  eignet,  ähnlichen  Vorträgen  zu  Grunde  gelegt 
zu  werden. 

Wkinmann  (3)  hat,  als  bereits  im  Jahr  1869  die 
Gesundheitspflege  als  Unterrichtsfach  in  den  eidgenös- 
sischen Militärschulen  eingeführt  wurde,  einen  Leitfa- 
den dafür  geschrieben,  in  dessen  Einleitung  derselbe 
auf  die  bisherigen  Erfolge  der  Gesundheitspflege  hin- 
weist und  die  Behauptungen  widerlegt,  dass  die  Be- 
folgung aller  Vorschriften  der  Militärgesandheitspflege 
die  Erreichung  des  Kriegszweckes  beeinträchtigen 
müsse;  ferner  hebt  er  die  Nothwendigkeit  der  Förde- 
rung derselben  in  der  Schweiz  besonders  hervor. 

W011.LOT  (4)  giebt  einen  kurzen  Abriss  der  Mili- 
tärhygiene als  ein  Heft  der  Conferences.  (Publicatio- 
nen  im  Aufträge  der  Regierung  behufs  Instruction  der 
Armee).  Derselbe  zerfällt  in  einen  ersten  Theil:  einige 
Fragen  der  allgemeinen  Hygiene,  und  einen  zweiten: 
erste  Hülfo  für  Verwundete  und  Kranke.  Der  erste 
Theil  enthält  die  Atmosphäre  und  Athmung  - Epide- 
mien - In  fection  und  Contagien  - körperliche  Uebun- 
gen.  Daran  schliesst  sich  aus  dem  speciellen  militäri- 
schen Leben,  Casernen  und  Verpflegung.  Der  zweite 
Theil  bespricht  die  Hülfe  für  Contusionen,  Brüche, 
Verstauchungen,  Verrenkungen,  Wunden,  Verbren- 
nungen, Gehirnerschütterungen,  und  giebt  Notizen  über 
den  Transport  der  Verwundeten.  Von  Krankheiten 
finden  Erstickungen,  Vergiftungen,  Schlagflass,  Epi- 
lepsie und  Nasenbluten  Erwähnung.  ^Dor  letztere  Theil 
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gehört  nach  unserer  Ansicht  gar  nicht  in  eine  solche 
Arbeit,  indessen  ist  es  allen  romanischen  Nationen, 
deren  Sanitätsdienst  nach  französischem  Master  orga- 
nisirt  ist,  eigenthümlich,  mehr  die  Idee  der  Krankenbe- 
handlung als  der  Vorbeugung  ins  Auge  zu  fassen.  Ref.) 

Dkrblich  (5)  führt  in  zwei  längeren  für  das  Offi- 
ciercorps  zu  Lemberg  gehaltenen  Vorträgen  aus,  dass 
nachdem  einmal  der  allgemeinen  Militärhygiene  durch 
die  Auswahl  kräftiger  und  gesunder  Rekruten  Genüge 
geleistet  sei,  die  besondere  Hygiene  in  den  Begriffen 
„ Reinlichkeit  und  Mässigkeit“gipfele,  welche  bereits 
das  Dienstreglement  als  Mittel  zur  Erhaltung  der  Ge- 
sundheit bezeichne,  bespricht  dann  die  Nahrungsmittel 
der  Truppen,  besonders  Brod  und  Fleisch  und  deren 
Zubereitung,  sowie  die  Nachtheile  des  Branntweinge- 
nusscs,  weist  auf  die  Nothwendigkeit  öfterer  Belehrung 
der  Mannschaften  über  diese  Gegenstände  hin  und  em- 
pfiehlt schliesslich  die  Pflege  der  Musik  und  des  Ge- 
sanges als  Ableitungsmittol  von  so  manchen  gesund- 
heitsschädlichen Zerstreuungen  der  Mannschaften  gegen 
die  oft  unvermeidliche  Langweile. 

In  dem  Artikel  des  „Militärarzt“  „die  Gesund- 
heitspflege im  Heere“  (6)  wird  namentlich  der  Wunsch 
ausgesprochen,  dass  in  den  Offieierschulen  die  Aspi- 
ranten in  den  Elementen  der  Hygieine  den  nöthigen 
Unterricht  erhalten. 

Die  Schädlichkeit  von  Truppendislo- 
cationen  in  Bezug  auf  die  sanitären  Ver- 
hältnisse der  Mannschaft  (19)  werden  damit 
begründet,  dass  Familienbeziehungen,  Nahrungsmit- 
tel and  Luft  sich  ändern.  Hierdurch  werden  besonders 
Leute,  welche  aus  südlichen  Gegenden  in  nördlicbo 
kommen,  übel  berührt.  Ein  statistischer  Beweis 
wird  an  der  Garnison  von  Neusonl  geführt.  Die- 
selbe besteht  aus  Slowaken  (70.  Linien-Inf.-Reg.) 
und  Rumänen  (64.  Inf.-Reg.).  Bei  ersteren  kommen 
meist  leichte  Fälle  vor,  während  die  letzteren  vor- 
wiegend an  schweren  Erkrankungen  namentlich  an 
Tuberculose  leiden. 

Arnoüld’s  (7)  Aufsatz  über  Militair-Ilygieine  in 
der  „Sante  publique“  behandelt  in  kurzen  Absätzen 
die  einzelnen,  das  physische  Wohl  des  Soldaten  be- 
treffenden Momente,  bezüglich  der  Bekleidung,  des 
Verhaltens  auf  dem  Marsche,  auf  Eisenbahnen,  hin- 
sichtlich der  Speisen  und  Getränke,  der  Garnison-Ver- 
hältnisse, des  Wachtdienstes  und  Feldlagers,  und  em- 
pfiehlt schliesslich  ebenfalls  Belehrung  dor  Mannschaf- 
ten, in  leicht  fasslicherWeise,  über  die  Principien  dor 
Gesundheitspflege  durch  die  Militair-Aerzte. 

Bourdon  (8)  theilt  eine  Instruction  der  Societe 
medicale  des  hopitaux  für  Soldaten  mit,  betitelt  „La 
sante  du  soldat“  (der  Gebrauch  von  wasserdichten 
Unterlagen  beim  Bivouak  wird  besonders  betont),  wel- 
che den  Soldaten  besonders  Massigkeit  und  Reinlich- 
keit als  das  beste  Präservativ  gegen  Krankheiten  em- 
pfiehlt. 

Gordon  (9)  giebt  eine  eingehende  Uebersicht  über 
alle  Gesundhoits -Fragen  der  Armee  und  ihre 
Beziehung  zur  öffentlichen  Gesundheit.  Der  sehr  um- 


fangreiche Artikel  (81  SS.)bespricht  zunächst  die  Ver- 
breitung der  Krankheiten  in  den  Armeen  überhaupt, 
und  die  Wechsel -Beziehungen  zu  den  im  Civil  herr- 
schenden Leiden.  — Von  den  letzteren  werden 
Cholera  und  Syphilis  hauptsächlich  betont.  Der  Ver- 
gleich der  Sterblichkeit  zwischen  der  Armee-  und  der 
Civilbevölkerung,  welcher  auf  Grund  der  Arbeiten  von 
Bai.four  dann  vorgenommen  wird,  ergiebt,  dass  in 
den  jüngsten  Altersklassen  die  Sterblichkeit  der  Sol- 
daten erheblich  höher  ist,  als  die  der  gleichaltrigen 
Civilbevölkerung,  dagegen  mit  steigendem  Alter  sich 
einander  nähert.  Es  werden  sodann  eine  grosse  An- 
zahl statistischer  Angaben  über  das  Verhältniss  der 
Todesfälle  und  Invalidisirungen  in  der  englischen  Ar- 
mee während  der  Jahre  1864  bis  1866  angegeben.  — 
Eine  ganz  besondere  Bedeutung  kommt  den  Brust- 
Krankheiten  als  Todes- Ursache  zu.  In  allen  Armeen 
bilden  sie  ein  Viertel  aller  Todesfälle,  und  nehmen  zu 
mit  dem  Mangel  an  Luft  und  Licht.  Die  Krankheiten 
des  Herzens  und  der  Gefässe  bilden  ebenfalls  in  der 
englischen  Armee  eine  erhebliche  Todes-Ursache,  die 
sich  auf  etwa  der  gesammten  Todesfälle  beziffert. 
Die  Flotte  zeigt  ein  bedeutend  geringeres  Verhältniss: 
0,-51  gegen  0,78.  - Für  das  Civil  werden  nach  einer 
(uns  nicht  zuverlässigerschcinenden)Statistik  unter  1000 
Todesfällen  0,98  gegen  1,1  in  der  Armee  angegeben. 
Nachdem  Gordon  das  Vorkommen  der  Circulations- 
krankheiten  in  allen  englischen  Stationen  verfolgt  hat, 
kommt  er  zu  folgendem  Resultat:  1)  Herzkrankheiten 
kommen  häufiger  unter  Soldaten,  als  in  Civil  vor; 

2)  ihre  hauptsächlichsten  Gründe  sind  Rheumatismus, 
Brigth’sche  Krankheit  und  übermässige  Anstrengung; 

3)  Syphilis  hat  bei  beiden  Klassen  denselben  Einfluss; 

4)  im  Civil  kommen  mehr  Krankheiten  der  Mitral- 
Klappe  als  der  Aortenklappen  vor,  bei  Soldaten  ist 
es  umgekehrt;  5)  Hitze  und  Malaria  führen  in  Indien 
Herzkrankheiten  besonders  herbei;  6)  Störungen  der 
Herzfunction  sind  bei  jungen  Soldaten  leichtdorch  den 
Sphygmograph  fcstzustellen ; 7)  Einschnürungen  der 
Brust  durch  Uniformen  und  Gepäck  bilden  eine  frucht- 
bare Quelle  vonGefässkrankheiten.  Venerische  Krank- 
heiten sind  in  der  englischen  Armee  enorm  verbreitet. 
Der  Grund  hierfür  liegt  in  der  mangelhaften  Gesetz- 
gebung gegenüber  der  Civilbevölkerung,  selbst  jt  der 
in  den  Londoner  Hospitälern  aufgenommenen  Kinder 
sind  syphilitisch.  Gegen  dio  Verbreitung  der  Krank- 
heit in  der  Armee  hat  sich  eine  verbesserte  Gesetzge- 
bung für  die  Untersuchung  der  Prostituirten  sehr  nütz- 
lich gezeigt.  Folgende  Einflüsse  werden  aufgeführt, 
als  den  Gesundheitszustand  der  Truppen  besonders  be- 
einflussend: 1)  Die  Auswahl  ungenügender  Rekruten, 
2)  eine  für  das  Individuum  nicht  passende  körperliche 
Ausbildung,  3)  ein  mangelhafter  Anzug,  4)  dio  Be- 
lastung des  Körpers  während  der  Ucbungen,  5)  häu- 
figer Nachtdienst,  6)  Trunksucht,  7)  Häufigkeit  vene- 
rischer Erkrankungen,  8)  ungesundo  Klimato. 

DerUmstand,  dass  Rekruten  möglichst  gesund  sein 
müssen , hat  die  Genauigkeit  der  Auswahl  beständig 
gesteigert.  Besonders  wird  jetzt  darauf  Gewicht  gelegt, 
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dass  nicht  zu  junge  Mannschaften  eingestellt  werden, 
und  wird  jetzt  das  Alter  von  21  Jahren  als  das  Mini- 
mum betrachtet.  Ob  eine  Abkürzung  der  Dienstzeit 
mit  einer  Verbesserung  der  Gesundheits- Verhältnisse 
verbunden  sein  wird , lässt  sich  bei  den  eigentümli- 
chen Verhältnissen  der  englischen  Armee  schwer  be- 
urteilen, gewiss  ist,  dass  acclimatisirte  Soldaten  in 
ungesunden  Gegenden  die  Leistungs-Fähigkeit  junger 
Soldaten  mehrfach  übertreffen. 

Die  Nahrung  des  Soldaten  sollte  nach  den  ver- 
schiedenen Perioden  seines  Dienstes  verschieden  sein, 
namentlich  sollten  Rekruten  während  ihrer  Ausbildung 
besser  genährt  werden,  im  Allgemeinen  ist  die  Ernäh- 
rung des  englischen  Soldaten  ausgezeichnet,  jeder 
Mann  erhält  täglich  1 Pfund  Brod  und  ^ Pfd.  Fleisch, 
wofür  (4*  Pence)  4 Sgr.  5 Pf.  abgezogen  werden.  — 
Ausserdem  bekommt  er  -j-  Pfund  Brod,  i-  Unze  Mehl, 
' Unze  Gerste,  1^  Pfund  Kartoffoln,  G Unzen  andere 
Gemüse,  2 Unzen  Zucker,  LUnzeTheo,  - Unze  Kaffee, 
! Unze  Mostrich,  Unze  Pfeffer,  | Unze  Salz,  1 Pint 
Milch.  Für  diese  gesammten  Stoffe,  welche  in  der  Re- 
gel durch  Contract  mit  Civil -Unternehmern  geliefert 
werden,  werden  täglich  3^  Pence  (3*  Sgr.)  abgezo- 
gen. Es  bleiben  ihm  hiernach  von  seinem  Solde  noch 
täglich  5 Silbergroschen. 

Der  Anzug  ist  in  den  letzten  Jahren  beständig  ver- 
bessert worden,  ebenso  das  Gepäck.  Gelegentlich  der 
Ausbildung  wird  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  be- 
ständige Beschäftigung  ein  gutes  Mittel  ist,  die  Ge- 
sundheit zu  erhalten,  wie  es  sich  in  den  englischen 
Lagern  gezeigt  hat.  Die  Unmässigkeit  wird  weiter 
nochmals  betont  als  eine  der  Haupt- Krankheits- Ur- 
sachen des  englischen  Soldaten  Im  Bezug  auf  die  mi- 
litairischen  Strafarten  wird  darauf  hingewiesen , wie 
irrationell  es  ist,  Leute  schwer  arbeiten  zu  lassen,  und 
dabei  Nahrung  zu  entziehen.  Hier  sollte  ebenfalls  eine 
ärztliche  Controle  sein.  Die  Ehe  müsste  möglichst  be- 
günstigt werden,  sowohl,  um  den  Soldaten  in  der  Ar- 
mee sich  wohl  fühlen  zu  lassen,  als  auch  wegen  der 
Thatsache,  dass  unverheirathete  Leute  eine  kürzere 
Lebensdauer  haben,  als  verheiratbete. 

Virchow  (10)  hat  den  Berliner  Hülfsverein 
veranlasst,  folgende  Rathschläge  für  die  Bewah- 
rung der  Gesundheit  in  120,000  Exemplaren  an 
die  Truppen  im  Felde  vertheilen  zu  lassen:  1)  War- 
nung vor  dem  Trinken  grösserer  Mengen  kalten  Was- 
sers im  erhitzten  Zustande;  2)  Filtriren  von  Fluss- 
und  Sumpfwasser,  Zusatz  von  Branntwein  etc.;  3) 
Warnung  vor  Spirituosen  gegen  Durst;  4)  Empfehlung 
gutgegornen  Biers  als  Getränk,  Warnung  vor  schlech- 
tem; 5)  Warnung  vor  Landwein;  6)  Empfehlung  des 
Thces  zum  Durststillcn ; 7)  Empfehlung  des  Kaffees 
8)  Warnung  vor  unreifem  Obst;  9)  aus  verdorbenem 
Brod  sind  die  verschimmelten  Theilo  anszuschneiden ; 
10)  Empfehlung  frischer  gekochter  Gemüse  und  Kar- 
toffeln als  Nahrungsmittel;  11)  frisches  Fleisch  ist  vor 
dem  Genuss  zu  kochen  oder  zu  braten,  Salzfleisch  mit 
Wasser  auszulaugen;  12)  Empfehlung  der  Reinlich- 
keit bei  Vorsicht  vor  Erkältung;  13)  Sorge  für  die 
Füsse,  Einfotten  der  Stiefeln,  Waschen  der  Strümpfe 


und  Fusslappen ; 14)  Einstreichen  durchgelanfener 
Stellen  mit  Talg;  15)  Schutz  vor  Erkältung,  Empfeh- 
lung wollener  Hemden;  IG)  Vermeidung  von  Zug  in 
den  Quartieren  bei  Erhitzung;  17)  Bedecken  des  Kopfes 
bei  grosser  Hitze;  18)  Aufsuchen  ärztlicher  Hülfe  bei 
wirklichen  Erkrankungen. 

Roth  (11)  giebt  Beiträge  zu  den  Fragen  der  Mili- 
tairgesundheitspflege  aus  dem  gegenwärtigen  Feld- 
zuge. Bezüglich  der  Gesundheitspflege  im  Allgemei- 
nen wird  eine  mehr  planmässige  Sorge  gewünscht,  an 
der  es  jetzt  fehlt.  Bezüglich  der  Marsch- Hygiene  wer- 
den statt  der  neuen  ausgetretene  Stiefeln  gewünscht. 
Zur  Vermeidung  von  Maroden  resp.  der  Hülfe  für  die- 
selben sollen  Kommandos  aus  Aerzten,  Unterofficieren 
und  Lazarothgehülfen  mit  Wagen  am  Ende  jedes 
Truppentheils  marschiren.  Als  Verpflegungsmodus 
muss  die  Gesundheitspflege  don  durch  Magazine  gegen- 
über dem  durch  Requisitionen  befürworten.  Erhöhte 
Sorge  für  die  Zubereitung  der  Speisen  ist  nothwendig, 
eine  Schule  für  Köche  wie  sie  in  England  besteht,  wäre 
auch  für  die  deutsche  Armee  eine  Nothwendigkeit. 
Im  Bezug  auf  die  Kleidung  wird  die  rechtzeitige  Lie- 
ferung von  Wintersachen  und  namentlich  der  Ersatz 
von  Stiefeln  betont  Auch  wird  auf  eine  veränderte 
Trageweise  des  Gepäcks  nach  dem  neuen  englischen 
Muster  hingewiesen.  Auf  Grund  der  Erfahrungen, 
welche  die  vor  Paris  in  der  Cemirungsarmee  herr- 
schende Typhusepidemie  lieferte,  werden  folgende 
Massregeln  für  Truppen,  welche  erschöpfenden  Ein- 
flüssen unterworfen  gewesen  sind,  besonders  betont: 
1)  Gesunde  Wohnungsverhältnisse,  namentlich  im 
Betreff  der  Beseitigung  der  Abfälle,  welche  vor  Paris 
in  grossen  Massen  aufgespeichert  waren;  2)  eine  mög- 
lichst kräftige  Verpflegung,  wozu  auch  die  freiwilligen 
Depots  durch  Labemittel  mitwirken  sollen,  eine  strenge 
Ueberwachung  der  Marketender;  3)  warme  Kleidung. 
Schliesslich  wird  noch  auf  eine  verbesserte  Hygiene 
der  Schlachtfelder  hingewiesen. 


B.  Spetielle  Arbeiten. 

1.  Unterkunft  der  Truppen. 

Das  Conseil  d’bygiene  publique  (12)  veröffentlicht 
eine  „Instruction,  concernant  les  moyens  d’assurer  la 
salubritö  des  habitations“,  in  welcher  zunächst  auf  die 
Ursachen  der  Ungesundheit  der  Wohnungen  und  die 
Wirkungen  der  verdorbenen  Luft  aufmerksam  gemacht, 
und  als  Mittel,  die  Salubrität  der  Wohnungen  zu  er- 
halten, fleissiges  Kehren  und  Waschen  des  Fnssbodens, 
ferner  nicht  zu  dichte  Belegung  der  Schlafräume 
empfohlen  wird ; es  soll  in  den  Schlafstuben  wenig- 
stens 14  Ctm.  auf  1 Bett  kommen:  ferner  sind  die 
Zimmer  oft  und  ausgiebig  zu  lüften,  während  man 
sich  selbst  durch  warme  Bekleidung  gegen  die  Kälte 
schützt,  keine  Kohlenpfannen  in  don  Zimmern  zu 
brennen,  kein  Waschwasser  anzusammeln  und  die  Ab- 
flussrohren rein  und  durchlässig  zu  erhalten. 
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a.  Casernen. 

Das  amerikanische  Circular  Nr.  4 (13)  giobt  eine 
Uebersicht  über  sämmtlicho  Casernen  undLaza- 
rethe  der  Vereinigten  Staaten- Ar mee.  In 
der  Einleitung  werden  die  allgemeinen  Principien  der 
Unterbringung  von  Truppen  behandelt  und  die  wissen- 
schaftlichen Forderungen  aufgestellt.  Die  Unterkunft 
für  die  Truppen  der  vereinigten  Staaten  ist  eine  vier- 
fache. Die  erste  Art  sind  permanente  Befestigungen 
zur  Küstenvertheidigung,  bei  denen  sich  vielfach 
Kasematten  finden.  Die  zweite  Art  sind  Plätze  zum 
vorübergehenden  Aufenthalt  von  Rekruten  und  mar- 
schirenden  Truppen,  dieselben  sind  am  meisten  der 
Ueberfüllung  ausgesetzt.  Eine  dritte  Form  sind  Posten 
an  der  Grenze,  welche  auf  eine  permanente  Benutzung 
berechnet  sind,  dieselben  sind  in  der  Regel  nichts 
weiter  als  gewöhnliche  Kasernen  für  2-6  Compagnieen. 
Viertens  endlich  können  die  Truppen  in  provisorischen 
Lagern  in  unmittelbarer  Nähe  der  feindlichen  Indianer 
sich  befinden,  sie  erhalten  dann  in  selbst  gezimmerten 
Blockhäusern  nur  die  Hälfte  des  für  permanente 
Quartiere  bestimmten  Raumes,  befinden  sich  aber  doch 
wohl,  weil  sie  viel  im  Freien  sind.  Für  die  Ventila- 
tion der  permanenten  Kasernen  werden  wenigstens 
600  Kubikfuss  (15,8  Kubikmeter)  verlangt  bei  50-60 
Quadratfuss  (4,6  Quadratmeter  bis  5,5  Q.-M.)  Ober- 
fläche im  Schlafraum.  Südlich  von  36°  N.  B.  werden 
800  Kubikfuss  (22,4  Kubikmeter)  bei  70  Quadratfuss 
(6,4  Kubikmeter)  Oberfläche  gefordert.  Für  den  Win- 
ter wird  eine  Art  doppelter  Kamine  empfohlen.  Im 
Allgemeinen  sind  die  Zustände  der  Kasernements  für 
die  Vereinigte  Staatenarmee  sehr  mangelhaft.  Nach 
einer  Uebersicht  ist  in  46  unter  151  Kasernements  der 
Luftraum  entschieden  ungenügend.  Die  zur  Zeit 
in  den  Vereinigten  Staaten  geltenden  Bestimmungen, 
wonach  je  6 Soldaten  nördlich  von  38"  225  Quadrat- 
fuss bei  10  Fuss  Höhe  erhalten  sollen,  was  375-425 
Kubikfuss  (10,5-11,9  Kubikmeter)  entspricht,  werden 
als  illusorisch  bezeichnet,  weil  der  commandirende 
Officier  beliebig  abzuweichen  berechtigt  ist.  Das  Cir- 
cular enthält  in  einem  Anhänge  die  specielle  Beschrei- 
bung sämmtlicher  permanenten  Kasernements  der  Ver- 
einigten Staatenarmee ; dazu  ist  noch  eine  Anweisung 
zu  Luftuntersuchungen  beigefügt.  Das  hier  angege- 
bene Verfahren  weicht  von  dem  von  Pettknkofkr 
empfohlenen  darin  ab,  dass  statt  der  Oxalsäure  ver- 
dünnte Chlorwasserstofrsäure  empfohlen  wird. 

Hasst  (14)  giebt  nach  Chaumont  eine  Uebersicht 
über  die  Ventilationsresultate  verschiede- 
ner Casernen,  woraus  hervorgeht,  dass  solche  Ca- 
sernen, welche  Fenster  an  den  gegenüberliegenden 
Seiten  haben,  sich  bei  weitem  am  meisten  empfehlen. 
Die  Ventilationsresultate  sind  selbst  dann  noch  ge- 
nügend, wenn  die  Fenster  an  den  kurzen  Seiten  der 
Zimmer  gegenüber  gelegen  sind,  wogegen  alle  Anlagen 
mit  Fenstern  an  einer  Seite  auch  bei  vorhandenen  Ven- 
tilationsvorkehrungen (Einlass-  und  Auslassöffnungen, 
ventilirende  Kamine)  mangelhafte  Resultate  geben. 


Während  sich  der  Kohlensäuregehalt  in  Räumen  mit 
gegenüberligenden  Fenstern  nicht  über  0,742  auf 
1000  Vol.  erhob,  stieg  derselbe  in  Räumen  mit  den 
Fenstern  auf  einer  Seite  trotz  Ventilationseinrichtung 
auf  1,332.  Eine  specielle  Tabelle  giebt  die  gesamm- 
ton  Untersuchungsresultate. 

b.  Lager. 

Michel  Lkvy  und  Boisseau  geben  in  einem  Ar- 
tikel (15  und  16)  im  12.  Band  des  Dictionnairc  en- 
cyclopedique  des  Sciences  medicales  einen  Vergleich 
der  Lagereinrichtungen  der  französischen 
und  proussischen  Armee.  Zur  Einrichtung 
eines  Lagers  muss  man  kennen:  1)  die  Zahl  der  Re- 
gimenter jeder  Waffe,  2)  die  Stärke  derselben,  3)  in 
wie  viel  Linien  gelagert  werden  soll,  4)  die  Zahl  und 
Dimensionen  der  Unterkunftsmittel.  Es  werden  so- 
dann die  für  die  französische  Armee  geltenden  Be- 
stimmungen gegeben.  Das  Lager  kann  ein  drei- 
faches sein:  1)  ein  Bivouak-,  2)  ein  Zelt-,  3)  ein  Ba- 
rackenlager. Bezüglich  der  Bivouaks  wird  bemerkt, 
dass  sie  für  gemässigte  Klimate  sich  sehr  wohl  ertra- 
gen lassen,  auch  bei  der  heutigen  Kriegführung  ganz 
unvermeidlich  seien.  Je  stärker  die  Temperaturdiffe- 
renz zwischen  Tag  und  Nacht,  desto  ungünstiger  ist 
der  Einfluss  auf  die  Gesundheit.  Bezüglich  des  Rau- 
mes, welchen  Bivouaks  einnehmen,  wird  bemerkt, 
dass  die  Tiefe  derselben  die  Hälfto  eines  Zeltlagers 
beträgt,  auf  jeden  Mann  kommen  etwa  1,50  Quadrat- 
meter. Zelte  wurden  in  der  französischen  Armee 
1753  eingeführt  und  zwar  solche  mit  2 Pfosten,  1778 
wurden  die  konischen  Zelte  mit  1 Pfosten  ebenfalls 
angenommen.  Die  Revolution,  das  erste  Kaiserreich 
bedienten  sich  der  Zelte  gar  nicht.  Seit  1836  ist  das 
System  derselben  wieder  festgestellt,  und  zwar  wur- 
den nicht  weniger  als  6 verschiedene  Arten  adop- 
tirt.  Zur  Zeit  giebt  es  nur  2 verschiedene  Klassen, 
das  konische  Zelt  6 Meter  im  Durchmesser,  3 Meter 
hoch,  mit  einem  Pfosten  in  der  Mitte,  für  16  Mann 
bestimmt,  deren  jeder  etwa  2 Cubikraeter  Luftraum 
bat  und  das  Schutzzelt  oder  Tente-abri.  Letzteres 
ist  allgemein  in  der  Armee  eingeführt  und  zwar  war 
es  beabsichtigt,  dasselbe  in  einer  vervollkommnten 
Weise  herzustellen,  so  dass  durch  Verbindung  von  2 
Zoltcn  für  4 Mann  eine  bequeme  Unterkunft  ge- 
schaffen wurde.  Die  Nachtheile  dieser  Zelte  bestan- 
den bisher  darin,  dass  es  zu  niedrig  und  zu  kurz  war 
(1,70  Meter  lang,  1,65  breit).  Die  leichte  Transport- 
fähigkeit derselben  machen  sie  für  ungesunde  Klimate 
zu  einem  werthvollen  Ausrüstungsgegenstande.  Die 
bisher  in  der  französischen  Armee  noch  gebrauchten 
Marquisenzelte  mit  2 Pfosten  hören  auf,  weil  sie  dem 
Winde  zu  wenig  Widerstand  bieten. 

In  der  preussischen  Armeo  giebt  es  nur  konische 
Zolte  von  3,55  Motor  Höhe  und  4,60  Meter  Durch- 
messer, sie  sind  für  15-18  Mann  bestimmt.  Die 
früher  für  Cavallerio  und  Artillerie  bestimmten  Mar- 
quisenzelte hören  auf. 

Es  wird  weiter  darauf  hingewiesen,  welch  enorm 
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dichte  Bevölkerung  eines  Bodens  durch  ein  Lager 
repräsentirt  wird,  und  dass  keine  grosse  Stadt  sich 
hiermit  vergleichen  lässt,  wofür  genaue  Zahlen  ange- 
geben werden.  Hieraus  erklärt  sich  die  enorme 
Sterblichkeit  in  Lagern,  indem  sich  die  Zelte,  zumal 
hei  nassem  Wetter  sehr  schlecht  ventiliren  und  eine 
ziemlich  hohe  Temperatur  darin  eintritt.  In  dem 
amerikanischen  Kriege  hat  man  sich  auch  heizbarer 
Zelte  bedient. 

c.  Baracken. 

Die  Baracken  sind  in  der  französischen  Armee 
schon  seit  Endo  des  17.  Jahrhunderts  in  Gebrauch. 
Die  neueste  Form  derselben  hat  3 Meter  Höhe,  6 Me- 
ter Breite,  15  Meter  Länge;  sie  bilden  einen  grossen 
Raum  für  die  Mannschaften,  in  welchem  zwei  kleinere 
für  dio  Unteroffiziere  ahgegrenzt  sind.  Auf  jeder 
Seite  sollen  6 Fenster  sein,  in  den  Stirnwänden  Thö- 
ren. Es  folgt  hierauf  eine  Besprechung  der  wichtigsten, 
jetzt  existirenden  Barackenconstructionen,  so  aus  den 
Lagern  von  Curragh,  Aldershot,  Krasnoc-Selo,  Be- 
verloo.  Als  hygienisch  wichtig  werden  bezeichnet  die 
Capacität,  das  Material,  die  Oeffnungen,  Heizung  und 
Ventilation.  In  Bezug  auf  den  kubischen  Raum  wer- 
den £0  Cubikmeter  pro  Mann  gefordert,  zum  Material 
empfiehlt  sich  Ziegelbau,  zum  Dach  Schiefer,  derFuss- 
boden  kann  entweder  ein  guter  Holzfussboden,  oder 
Asphalt  sein,  Thören  und  Fenster  müssen  möglichst 
dio  Erneuerung  der  Luft  erleichtern,  die  Fenster  sol- 
len zu  diesem  Zweck  weit  herunter  gehen,  Ventilation 
nnd  Heizung  haben  die  amerikanischen  Barrackon  zum 
Muster  zu  nehmen. 

Mkynnk  (17)  berichtet  über  das  Belgische 
Lager  zu  Beverlooim  Sommer  1870.  Obgleich 
dasselbe  6-7  Wochen  lang  mit  15,000  Mann  belegt 
war,  obgleich  die  Lokalitäten  für  diese Truppenmenge 
bei  Weitem  nicht  zureichend  waren,  war  doch  der  Ge- 
sundheitszustand ausserordentlich  gut.  Dio  Gegend 
selbst  disponirt  zu  rheumatischen  und  catarrhalischen 
Affectionen. 

Die  Krankenzahl  betrug  auf  die  Dauer  des  Aufenthalts 
der  Truppen  im  Lager  1071  Kranke  = 1 : 14  Mann, 
davon  Venerische  abgerechnet,  950  Mann,  welche  im 
Lager  selbst  erkrankt  sind,  mit  7036ßehandlnngstagen, 
woraus  sich  berechnet,  dass  jeder  Soldat  während 
der  50  Tage  J-  Tag  im  Lazareth  gewesen  ist.  Sie  ver- 
theilten sich  auf  530  innere,  280  äussero,  33  Augen- 
kranke, 2(X)  Venerische.  Von  den  fieberhaften  waren 
300  catariiialische,  rheumatische  und  neuralgische 
Affectionen,  120  Gastrointestinalcatarrhe. 

Die  Wohnungen  sind  Ziegelsteinkascrncn  und 
Strohbarracken,  letztere  mit  je  IX)  Mann  belegt,  wo 
nur  75  liegen  könnten.  Abtritte  und  Latrinentonnen 
waren  gut  angelegt,  letztere  oft  nicht  rechtzeitig  entleert. 
DasZellengefängniss  warnicht  genügend  ventilirt.  Das 
Hospital  des  Lagers  wird  als  eins  der  besten  des  Landes 
erklärt,  es  ist  nach  Pavillonsystem  gebaut;  nur  tadelt 
hier  M.  die  Einrichtung  der  Latrinen,  bei  welchen 
nicht  darauf  Rücksicht  genommen  wird,  dass  sie  von 
Kranken  und  Rccouvaiescenten  benutzt  werden,  da 


behufs  der  Ventilation  zu  starke  Zugluft  herrscht. 
Mktn.nk  schlägt  ferner  vor,  dass  in  allen  Garnisonen 
fertiges  Barackenmaterial  in  Magazinen  vorräthig  sein 
müsste,  welches  man  im  Falle  von  Epidemieen  irgend- 
wo an  einem  geeigneten  Orte  in  einigen  Stunden  leicht 
zusammen  setzen  könne. 

Für  die  Krankenträger  und  Krankenwärter  wünscht 
M.  eine  bequemere  Bekleidung.  — Bezüglich  der 
Verpflegung  der  Mannschaften  im  Lager,  wünscht  M. 
Vermehrung  der  Brotportion  um  100  Grm,  für  ge- 
wöhnliche Zeiten,  und  200  Grm.  im  Kriege  und  Lager 
Hinsichtlich  der  Lieferung  eines  guten  Brodes  und 
dessen  Fabrikation  müsse  nicht  der  Kostenpunkt, 
sondern  die  Gesundheit  des  Soldaten,  seine  Kraft  und 
seine  Befriedigung  in  Frage  kommen;  die  Grösse  der 
Backöfen  bedingt,  wenn  es  nicht  bei  der  Heizung  be- 
rücksichtigt ist,  dass  ein  Theil  des  Brodes  zu  scharf, 
ein  anderer  zu  wenig  gebacken  ist. 

Die  Baracken  für  die  Mobilgarden  (18),  welche 
im  Südosten  von  Paris  zwischen  dem  Boulevard  de 
Courcelles  und  dem  Place  du  tröne  aufgeschlagen  wa- 
ren, waren  jode  45  Meter  lang,  7 Meter  breit  und  4 
Meter  hoch;  in  jeder  standen  2 Reihen  Betten.  Die 
sonstige  Einrichtung  ergiebt  nichts  Besonderes. 

Hausskii  (20)  beschreibt  die  Garnisonstadt  Graz 
vom  militairsanitätspoiizeilii  hen  Standpunkt.  Der  Ar- 
tikel beginnt  mit  der  Darstellung  der  Bodenverhält 
nisse.  Die  Reinhaltung  derselben  durch  das  Tonnen- 
system wird  sehr  gerühmt,  wenn  es  auch  gleich  sehr 
befremden  muss,  dass  der  Inhalt  der  Fässer  in  die 
nur  geschüttet  wird;  auf  den  Boden  folgt  die  Besprech- 
ung des  Wassers.  Es  spricht  auch  hier  nicht  gerade 
für  günstige  Bodenverhältnisse,  dass  von  350  unter- 
suchten Brunnen  66  schlechtes  Wasser  hatten.  Die 
Stadt  wird  im  Ganzen  als  gut  bewässert  bezeichnet, 
das  Klima  ist  ziemlich  mild,  die  Lufttemparaturmässig, 
im  Jahresmittel  -f-  7,19  R.  Eine  gonane  Skizze  der 
Stadt  und  ihrer  Vorstädte  vom  sanitären  Standpunkt 
aus  lässt  sich  im  Auszuge  nicht  wiedergoben.  Von 
sanitären  Anstalten  wird  das  Garnisonspital  besprochen, 
welches  keineswegs  den  Forderungen  der  Jetztzeit  ge- 
nügt, ebensowenig  sind  die  Kaserneu  zu  loben.  Die 
3 Kirchhöfe  würden  besser  in  einen  Contralkirchhof 
vereinigt  werden.  Dio  Besprechung  der  Bevölkerung 
beginnt  mit  der  Bevölkerung  überhaupt,  dann  folgt 
dio  Bewegung  derselben,  umfassend  die  Kindersterb- 
lichkeit, allgemeine  Sterblichkeit,  Todesarten  und 
Krankheitsbowegung.  Den  Schluss  bilden  dio  vor- 
herrschenden Krankheiten.  Endemisch  sind  keine  der- 
selben. Von  Epidemien  kommen  Typhus,  Cholera, 
Scharlach  und  Masern  vor.  Cholera  ist  immer  nur  in 
sehr  geringem  Grade  aufgetreten.  Der  Gesundheits- 
zustand der  Garnison  ist  als  ein  recht  guter  zu  be- 
zeichnen. 


2.  Verpflegung. 

Champouillon  (21)  geht  in  seiner  Besprechung 
der  Verpflegung  sverhältnisse  des  Soldaten 


Digitized  by  Googfe 


B O T H , MILITAiB-SANITlTSWBSBK. 


491 


von  der  officiellen  Ration  des  französischen  Soldaten 
aus  and  findet,  dass  dieselbe  za  gering  bemessen  ist, 
woher  sich  die  Sterblichkeit  der  französischen  Armee 
erklärt.  Der  Soldat  braucht  täglich  20  Gramm  Stick- 
stoff, welche  ihm  in  einer  passenden  Weise  zngeführt 
werden  müssen,  im  Winter  sollte  er  sie  durch  Fleisch- 
nahrung, im  Sommer  durch  Vegetabilien  erhalten.  Die 
Einförmigkeit  der  Kost  stellt  die  Verpflegung  des  Sol- 
daten unter  die  der  Landbewohner.  Es  wird  sodann 
der  Nährwerth  verschiedener  Gemüsearten  besprochen, 
ferner  das  Commissbrod.  Ueber  die  mechanische 
Brodbereitung  spricht  sich  Ch.  unbefriedigt  aus, 
weil  sie  im  Felde  nicht  anwendbar  ist.  Gelegentlich 
der  Zubereitung  der  Speisen  wird  auch  hier  betont, 
dass  es  keine  besonders  ausgebildeten  Köche  in  der 
Armee  giebt.  Vor  Nahrungsmitteln,  die  der  Feind 
zurückgelassen  hat,  wird  besonders  gewarnt,  16  Mann 
Mobilgarden  vergifteten  sich  an  Kartoffeln,  welche 
von  den  deutschen  Truppen  zu  St.  Cloud  gegen  die 
Ratten  mit  Arsenik  versetzt  waren.  Von  den  Conser- 
virungsinethoden  des  Fleisches  wird  dio  von  Appkrt 
am  meisten  empfohlen  Fahrendo  Küchen  hinter  den 
Truppen  sind  principicll  gut,  aber  noch  nirgends  ein- 
geführt. Das  Wasser  als  Getränk  ist  mit  Vorsicht  zu 
betrachten,  der  Gehalt  an  organischen  Stoffen  wird 
durch  Zusätze  von  Alkohol  resp.  Kaffee  unschädlich 
gemacht.  Es  werden  2 Fälle  angeführt,  in  denen  bei 
einem  Regiment,  welches  Wasser  gebrauchte,  das  reich 
an  organischen  Substanzen  war,  Ruhrfälle  auftraten, 
die  nach  der  Zufügung  von  Alkohol  zum  Getränk 
schnell  verschwanden. 

Die  Belagerung  von  Paris  hat  eine  ganze  Kette 
von  Verpflegungs-Experimenten  hervorgerufen. 

Im  Conseil  d’hygi&ne  während  der  Belagerung 
von  Paris  empfiehlt  Frkmt  (22)  das  Knochenmark 
überhaupt  dio  organischen  Knochcnbestandtheile  als 
Nahrungsmittel  mit  zu  verwerthen.  Iu  gleicher  Weise 
spricht  sich  Payrn  (23)  aus,  welcher  zu  folgenden 
Schlüssen  kommt:  a)  dass  aus  dem  Rindsknochen  aus- 
gezogene Fett  kann  in  frischem  Zustando  mit  Vortheil 
in  der  Küche  verwendet  werden,  b)  das  aus  den  Kno- 
chen der  Pferde  erhaltene  Oel  bietet  noch  grössere 
Vortheile,  c)  diese  beiden  Substanzen  können  verei- 
nigt werden  mit  dem  aus  Rinds-  und  Schöpstalg  gc- 
wommenen  Fett,  d)  das  organischo  Gewebe  der  Rinds- 
und Schöpsknochen  kann  als  Nahrungsmittel  an  sich, 
sowie  zur  Bereitung  von  Gallert  und  Gelee  veiwendct 
werden;  e)  das  organische  Gewebe  der  Knochen  des 
Pferdes,  aus  welchem  sich  keine  Gallerte  bereiten 
lässt,  kann  mit  Wasser  unter  besondern  Vorsichts- 
massrogeln  aufgequellt  oder  als  Nahrungsmittel  in  der 
Küche  verwendet  werden.  Alfred  Richb  (24)  em- 
pfiehlt dringend  die  aus  den  Knochen  bereitete  Ge- 
latine. 

Bossin,  (25)  Mitglied  des  Pferdefleischesser-Comi- 
tös  empfiehlt  der  Pariser  Bevölkerung,  wie  Arnould 
(26)  dem  Soldaten,  den  Genuss  des  Pferdefleisches. 

In  einem  längeren  Artikel  tritt  auch  Drcroix(27) 
für  denselben  ein.  Derselbe  giebt  erst  eine  historische 


Debersicht  und  kommt  dann  zu  dem  Resultat,  dass  es 
ein  vorzügliches  Nahrungsmittel  ist,  von  dem  man 
ganz  besonders  am  Abend  und  am  Tage  nach  einer 
Schlacht  Nutzen  ziehen  sollte.  Zu  dem  gleichen  Resul- 
tat kommt  auch  Gobbin  (28). 

Für  die  Conservir  ung  des  Fleisches  wird 
von  Flua  (29)  vorgeschlagen,  dasselbe  einige  Minu- 
ten in  heisses  Salzwasser  einzutauchen  und  dann  in 
Töpfen  mit  Rindertalg  gefüllt,  hermetisch  zu  ver- 
schliessen. 

Rücksichtsich  der  Brotbereitung  und  Con- 
8ervirung  wurden  dio  verschiedensten  Versuche 
gemacht,  welche  in  der  Gazette  des  Höpitaux  wieder 
gegeben  sind. 

Aubrrt  (30)  hat  Versuche  der  Brodbereitung  ge- 
macht durch  Kochen  folgenden  Breies: 

1)  Getreide,  welches  auf  der  Kaffeemühle  gemahlen 
ist,  85  Grm,  Wasser  460  Grm  , Salz  1,5  Grm  , Schwei- 
neschmalz ‘JO  Grm.,  gebratene  Zwiebeln  15  Grm. 

2)  85  Getreide,  460  Wasser,  1,5  Salz,  15  Schmalz, 
20  Käse,  und  empfiehlt  nach  ähnlicher  Zusammen- 
setzung nur  mit  wenigem  Wasserzusatz  eine  Art  unge- 
säuertes Brod,  ßisquit,  zu  backen. 

Möge-Mouriös  (31)  empfiehlt,  das  Getreide  mit  5 
pCt.  Salzwasser  zu  mischen,  welches  die  äussere  Schale 
der  Körner  loslöst,  welche  dann  durch  eine  Maschine 
entfernt  wird;  dann  lassen  sich  die  Körner  leicht  zor- 
reiben  oder  mahlen  zu  einem  feinen  und  einem  gröberen 
Mehle;  man  mache  mit  dem  feinen  Mehle  und  dem 
Sauerteig  einen  weichen  Teig,  lasse  gähren  und  füge 
dann  erst  den  Gries  hinzu. 

Von  anderen  Präparaten  wird  empfohlen:  10  Tbeile 
Mehl.  1 Theil  Reis,  6 Thoile  Kartoffeln;  ferner  1 Kilo 
225  Gramm  Reis  werden  zu  einem  festen  Teig  zusam- 
meogekocbt,  die  Nacht  stehen  gelassen  und  am  andern 
Morgeu  mit  2 Kilo  Weizenmehl,  2 Hand  voll  Salz,  2 
Liter  süssen  Malz  und  sehr  wenig  Wasser  zusammen- 
geknelet.  Der  Teig  bleibt  wenigstens  1 Stunde  vor  dem 
Feuer  und  kocht  I Stunde  20  Minuten  auf  einen  massig 
erwärmten  Heerde,  man  kann  dann  14  Kilo  Brod  da- 
raus machen- 

Von  Vorschlägen,  das  Brod  längere  Zeit  frisch  zu 
erhalten,  sind  zu  registriren : Aufbewahrung  in  einem 
ventilirten  Keller  lagenweis  über  einander  in  festen 
Tonnen  aus  Woidenholz,  in  demselben  sollen  Schichten 
von  3-6  Ctm.  Zwischenraum  durch  Weidengeflechte 
abgegrenzt  werden. 

Um  von  verdorbenen  Erbsen  und  Kar- 
toffeln Nutzen  zu  ziehen,  wird  empfohlen,  dieselben 
in  einem  Backofen  2 oder  3 Stunden  zu  trocknen  uud 
dann  zu  Mehl  zu  verarbeiten.  Aus  denselben  soll  sich 
ein  höchst  schmackhafter  Brei  bereiten  lassen.  - Hafer- 
grütze scheint  in  Frankreich  als  Nahrungsmittel  unbe- 
kannt, denn  sie  wird  von  Wilson  (32)  mit  Hinweis 
auf  Irland  und  Schottland  als  solches  empfohlen.  Ueber 
den  Gebrauch  des  Reis  und  des  Salzfleisches  werden 
folgende  Rathschläge  gegeben:  Der  Reis  darf  beim 
Kochen  keinen  Teig  bilden,  dies  erreicht  man  da- 
durch, dass  man  denselben  mit  wenig  Wasser  (etwas 
mehr  als  das  gleiche  Volum)  bis  zur  Verdunstung 
desselben  kocht.  Die  einzelnen  Reiskörner  bleiben 
hierbei  ganz  isolirt.  — Das  gesalzene  Fleisch  soll  erst 
6-8  Stunden  in  frischem  Wasser  gespült  und  dann 
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wie  gewöhnliches  Fleisch  gekocht  werden.  Um  Bouillon 
davon  zu  bereiten,  muss  es  mehrmals  mit  frischem 
Wasser  gekocht  werden. 

Koch  (33)  empfiehlt  Floischbrod,  welches  er 
selbst  angegeben  hat.  Dasselbe  ist  ein  grobes  Pulver 
ähnlich  grober  Grütze,  vollkommen  trocken,  ein 
Pfund  enthält  ein  Pfund  feinsten  Waizenmehls  und 
ein  Pfund  rohen  Fleisches.  Soll  es  als  Speise  ver- 
wendet werden,  so  rührt  man  in  kochendes  Wasser, 
das  die  nöthige  Menge  Salz  enthält,  soviel  davon  ein, 
wie  etwa  von  Grütze  oder  dergl.  Nach  G-10  Minuten 
langem  Kochen  ist  die  Speise  fertig,  welche  sofort  ge- 
nossen werden  kann.  Setzt  man  etwas  Butter  und 
Grünzeug  beim  Kochen  zu,  so  wird  der  Wohlgeschmack 
sehr  erhöht.  Die  Versuche  mit  diesem  Stoff  in  Wür- 
temberg  sollen  nach  der  Angabe  des  Verfertigers  sehr 
gut  ausgefallen  sein,  namentlich  für  militairische  Ver- 
pflegungszwecke. Auch  soll  sich  dasselbe  auf  grossen 
Reisen  unverändert  erhalten  haben. 

3.  Bekleidung  und  Ausrüstung. 

Champoüillon  (34)  (früher  Lehrer  der  Hygieine 
am  Val-de-gräcc,  ausgezeichnet  in  diesem  Gobiet) 
unterwirft  in  zwei  längeren  Abhandlungen  die  Be- 
kleidung des  Soldaten  einer  eingehenden  Be- 
sprechung. Der  erste  Artikel , welcher  die  Kleidung 
im  Allgemeinen  behandelt,  constatirt  zunächst  eine 
fortwährende  Umänderung  der  Uniformen.  Dieselben 
waren  gerade  in  der  französischen  Infanterie  überaus 
verschieden«  Diese  Buntscheckigkeit  macht  die  Ar- 
meen sehr  theuer,  man  würde  35pCt.  ersparen  können, 
wenn  man  nur  eine  gleicho  einfache  Uniform  einführte. 
Die  verschiedenen  Abzeichen  können  viel  einfacher 
sein  als  bisher.  Rücksichtlich  der  Kopfbedeckungen 
sollte  allgemein  das  Käppi  oder  auch  ein  weicher 
Hut  mit  breiten  Krämpen,  wie  ihn  die  österreichischen 
Jäger  tragen,  angenommen  werden,  Bärenmützen  und 
Helme  sollten  verschwinden  (passt  auf  den  deutschen 
Helm  nicht.  Rcf.)  Die  ganze  Armee  muss  Röcke  haben, 
die  unglaublicher  Weise  bis  jetzt  noch  nicht  den  Frack 
verdrängt  haben.  Die  Epaulets  sollen  wegfallen,  als 
Beinkleid  diono  die  lange  Hose  mit  leinenen  Unter- 
hosen, statt  der  Schube  sollten  wie  in  der  preussischen 
Armee  Halbstiefeln,  in  welche  man  die  Hosen  stecken 
kann,  getragen  werden;  der  Mantel  empfiehlt  sich 
mit  der  Kaputzo  und  grossem  Kragen , darf  aber  nicht 
zu  schwer  sein,  die  wasserdichten  Mäntel  der  nord- 
amerikanischen Armee  haben  sich  vortrefflich  bewährt. 
Die  Uniform  muss  ferner  so  eingerichtet  sein,  dass 
sie  den  verschiedenen  atmosphärischen  Einflüssen 
gegenüber  schützt,  ohne  den  Soldaten  zu  geniren, 
oder  zu  erhitzen.  Als  Halsbedeckung  empfehlen  sich 
lose  Tücher.  Die  Haartracht,  welche  gerade  bei  den 
Franzosen  sehr  vielen  Veränderungen  unterworfen  ge- 
wesen ist,  fordert  jetzt  kurz  geschnittene  Haare. 

Die  Hygieine  muss  unter  allen  Umständen  von  der 
Tracht  des  Soldaten  fordern,  dass  sie  für  alle  Jahres- 
zeiten passt,  da  sie  nicht  beliebig  verändert  werden 
kann.  Die  Kleidung  des  Soldaten  darf  im  Sommer 


nicht  zu  warm , im  Winter  nicht  zu  kalt  sein ; dies 
hängt  von  der  Natur,  der  Farbe,  der  Art  des  Gewebes 
der  Stoffe  sowie  vom  Schnitte  des  Kleidungsstückes 
ab.  Nach  der  Schnelligkeit,  mit  wolcher  die  Stoffe 
von  Ausdünstungen  durchdrungen  werden,  lässt  sich 
folgende  Reihenfolge  aufstellen : Hanf  und  Lein,  Baum- 
wolle, Barchent,  feiner  Flanell,  Molton.  Was  die 
Farben  betrifft,  so  sind  grau  und  braun  die  für  Mili- 
tairkleidung  passendsten,  der  Schnitt  darf  nicht  ein 
solcher  sein,  wodurch  die  Kleidung  fest  anliegt 
und  den  Körper  einengt.  Auch  die  Ausrüstung  bedarf 
einer  Reform,  da  sie  Brust  und  Leib  zu  sehr  beengt 
und  die  Funktionen  der  inneren  Organe  dadurch  be- 
einträchtigt. 

Der  zweite  Artikel  von  Champoüillon  (35)  be- 
spricht das  Sch  uh  werk  des  Soldaten:  Dasselbe 
muss  fest,  geschmeidig  und  leicht  sein  und  soll  sich 
leicht  an-  und  ausziehen  lassen,  es  soll  gleichmässig 
allen  Klimaten  und  Jahreszeiten  angepasst  und  so  ge- 
fertigt sein,  dass  cs  den  Fuss  trocken  erhält,  aber  auch 
nicht  in  seinen  Bewegungen  hemmt.  Dabei  ist  für 
den  Staat  wünschenswerth , dass  es  wenig  koste  und 
lange  halte. 

Diese  Bedingungen  werden  erfüllt  durch  strenge  Con- 
trole  über  die  Beschaffenheit  des  Leders  sowie  die  Fa- 
brikation des  Schubwerks.  Iu  der  französischen  Armee 
wird  das  Schuhwerk  theils  durch  diu  Werkstätten  der 
Truppen,  theils  durch  das  Haus  Godillot  geliefert 
Bei  ersteren  Verfahren  kauft  der  Meister  des  Regiments 
selbst  das  Leder  unter  Aufsicht  des  Bekleidungsofficiers, 
das  Schuhwerk  wird  bei  der  Annahme  von  einer  Com- 
mission, die  aus  drei  Capitains  unter  Vorsitz  des  Ma- 
jors besteht,  geprüft  und  hierauf  abgelehnt  oder  ange- 
nommen. Die  eigentlich  maasgebende  Person  ist  der 
Bekleidungsofficier.  Das  Daus  Godillot  in  Paris  steht 
unter  einer  strengen  Controle,  jedes  Stück  Leder  wird 
von  Sachverständigen,  welche  aus  den  Civilschuhmacheru 
entnommen  werden  und  vom  Kriegsministerium  besoldet 
sind,  geprüft  und  gezeichnet,  eine  zweite  Commission 
aus  vier  Offizieren  der  Pariser  Garnison  bestehend  con- 
trolirt  die  Entscheidungen  der  ersten,  20—25  pCt.  der 
Stücke  werden  in  der  Regel  zurückgewiesen.  Das  fer- 
tige Schuh  werk  wird  von  einer  neuen  Commission  be- 
gutachtet, deren  Aussprüche  von  der  Ober-Bekleidungs- 
Commission  controlirt  werden.  Hierauf  kommen  die  fer- 
tigen Stücke  in  das  Bekleidungsmagazin,  von  wo  aus 
sie  au  die  Truppen  ausgegeben  werden.  — Da  es  bei 
der  Beurthcilung  des  Schuhwerks  von  Wichtigkeit  ist, 
woher  die  Häute  stammen , und  wie  sie  behandelt  wor- 
den sind,  so  giebt  Ch.  eine  ausführliche  Uebersicht  über 
die  Lederfabrikaiion.  Als  das  beste  Leder  gilt  das  rus- 
sische, hierauf  folgt  das  französische,  dann  das  deutsche ; 
englisches  und  amerikanisches  Leder  ist  schwammig, 
leicht  brechend  und  wenig  haltbar.  — Alles  Schuhwerk 
sollte  auf  den  Fuss  gearbeitet  sein,  und  zwar  mit  Rück- 
sicht darauf,  dass  der  Fuss  unter  Umständen  anschwillt. 
Um  wenigstens  möglichst  den  verschiedenen  Fussformen 
zu  entsprechen,  lässt  das  Haus  Godillot  nach  24  ver- 
schiedenen Nummern  arbeiten.  Die  Sohlen  dürfen  nicht 
zu  dick  sein,  ein  Hufeisen  unter  den  Hacken  verhindert 
das  Schieflaufen.  Das  Leder  darf  nicht  feucht  sein, 
sonst  kommen  die  Nägel  beim  Eintrocknen  hervor.  Die 
Vereinigung  des  Oberlcdors  mit  der  Sohle,  ist  eine  wich- 
tige Frage,  namentlich  für  die  Abhaltuug  von  Feuch- 
tigkeit; entweder  geschieht  dies  durch  eine  Nath,  oder 
durch  kupferne  umgenietete  Schraubeu.  Trocknes  Leder 
schneidet  den  Faden  bald  durch,  obenso  geht  er  bald 
entzwei,  wenn  man  zu  viel  Fett  oder  Oel  auwendet, 
welche  das  Pech  auflösen,  auch  ist  es  wichtig,  dass  das 
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Oberleder  etwas  überpreift.  Um  die  Füsse  ira  Scbuh- 
werk  trocken  zu  erhalten,  hat  man  eine  Menge  verschie- 
dener Mittel  angegeben,  dahin  gehören  das  Einweichen  des 
Leders  in  Fett,  das  Einlegen  von  Korksohlen,  von  Stroh,  ge- 
fetteten Tuchstücken  etc  Der  Gebrauch  von  Korksohlen 
ist  ganz  verwerflich,  weil  sie,  einmal  nass  geworden,  dio 
Flüssigkeit  sehr  langsam  abgeben.  Das  sicherste  Mittel 
bleibt  immer  noch,  die  Stiefeln  aus  oinem  festen,  recht 
guten  Leder  machen  zu  lassen,  welches, mit  einer  Mi- 
schung von  Thran  und  Talg  angestrichen  wird.  Bei 
Lieferungen  von  grossen  Massen  Schuhwerk  kommen 
stets  collossale  Betrügereien  vor,  so  bei  der  Loire-Ar- 
mee, bei  welcher  die  Stiefelsohlen  aus  dünner  Pappo 
bestanden,  auf  welche  von  beiden  Seiten  dünne  Leder- 
platten  aufgcleimt  waren,  durch  starken  Druck  mit  ei- 
ner hydraulischen  Presse  schienen  solche  Sohlen  auf  den 
ersten  Anblick  fest;  der  Betrug  ist  nur  durch  Abtrennen 
des  Oberleders  zu  entdecken  — Den  Soldaten  steht  es 
frei,  sich  ihr  Schuhwerk  beim  Regiment  oder  bei  Go- 
dillot  machen  zu  lassen  Trotz  der  Leistungsfähigkeit  die- 
ses Hauses,  sind  Regimentswerkstätten  nicht  zu  entbehren. 

1868  wurden  über  die  verschiedenen  Arten  Schuh- 
werk ira  Lager  von  Cbalons  Versuche  angestellt;  dabei 
envies  sich,  dass  die  genähten  Schuhe  besser  waren,  als 
die  genagelten,  namentlich  können  letztere  nicht  so  gut 
reparirt  werden.  Als  Resultat  ergab  sich,  dass  das  bei 
den  Regimentern  genähte  Schuhwerk  haltbarer  war,  als 
das  genagelte  vonGodillot,  von  welchem  3 Paar  kaum 
genügen.  Der  Schuh  des  französischen  Soldaten  wird 
durch  Lederkatnascben  zuiu  Stiefel  vervollständigt. 
Dieselben  verursachen  starken  Druck  und  machen  die 
Füsse  anschwollen,  sie  passen  nicht  genau  und  lassen 
Schmutz  und  Sand  ein.  In  diesem  Falle  müssen  sie 
aufgehakt  worden,  wodurch  viele  Leute  austreteu.  Der 
Bruch  eines  Hakens  ist  auf  dein  Marsch  gar  nicht  zu 
ersetzen,  bei  General  marsch  nimmt  ihre  Anlegung  so 
viel  Zeit,  dass  der  Soldat  womöglich  in  Feindeshand 
fallt.  Siud  sie  durchnässt,  so  ziehen  sie  sich  zusammen, 
ferner  leiten  sie  die  Wärme  zu  gut.  Unbedingt  sind 
nach  Cb.  die  Stiefeln  der  deutschen  Truppen  dem  fran- 
zösischen Schuhwerk  vorznzieben;  ein  weiterer  Vor- 
theil liegt  beim  deutschen  Heere  darin,  dass  jeder  Mann 
Strümpfe  oder  Fusslappen  hat,  während  der  französische 
Soldat  mit  den  nackten  Küssen  in  den  Stiefeln  steckt, 
hierdurch  erklären  sich  auch  die  zahlreichen  Erfrierun- 
gen während  der  Belagerung  von  Paris,  von  denen  bei 
den  deutschen  Truppen  sehr  wenig  vorkamen,  t SG7  wurde 
von  einem  englischen  Unternehmer  die  Lieferung  von  Strüm- 
pfen, zu  1 Frank  60  Centimes  pro  Mann  jährlich  angebo- 
ten,  aber  nicht  angenommen,  wiewohl  dieselbe  weniger 
beträgt  als  die  Kosten  für  2 Tage  Lazarethaufenthalt. 

Gkimaüd  (36)  findet  eine  Reform  am  meisten 
nöthig  für  die  jetzige  Trag  weise  des  Gepäcks. 
Das  jetzige  Tornister  ist  zu  schwer,  wiegt  über  20  Kilo- 
gramm, hat  eine  zum  Tragen  schlechte  Form;  an 
Stelle  desselben  wird  Folgendes  empfohlen: 

Die  Oberfläche  erhält  die  doppelte  Grösse,  das  Ganze 
wird  aber  nur  halb  so  dick  (78  Ctm  lang,  60  breit,  5 
dick).  Das  Gerüst  bestellt  aus  Eisendraht  und  wird  mit 
einem  wasserdichten  Stoff  überzogen,  in  der  Mitte  wird 
eine  Theilung  angebracht.  Das  Tornister  wird  von  bei- 
den Seiten  zugänglich  und  zugcschnallt  wie  die  Mantcl- 
säcke  der  Cavallerie,  es  kann  auf  dem  Rücken  und  auf 
der  Brust  getragen  werden ; die  Tragweise  auf  dem  Rük- 
ken  empfiehlt  der  Umstand  besonders,  dass  die  vorsprin- 
gende Wirbelsäule,  da  wo  das  Tornister  getlieilt  ist,  in 
demselben  Platz  findet,  in  der  Scheidewand  befindet  sich 
eine  Stütze  cingeschoben,  welche,  sowie  der  Mann  steht, 
heruntergezogen  werden  kann  und  dann  das  Tornister 
trägt  Soll  das  Tornister  nnf  der  Brust  getragen  wer- 
den, so  wird  es  an  einem  Einschnitt  in  der  Koppel  be- 
festigt Ausserdem  ist  es  noch  ein  werfh volles  Schutz- 
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mittel.  Es  finden  sich  nämlich  darin  metallne  Utensilien 
und  ein  eiserner  Spaten,  äusserlich  ist  ein  zusammen- 
legbarer Bock  in  Form  eines  Andreaskreuzes  daran  be- 
festiget. Unter  Benutzung  aller  dieser  Verhältnisse  kann 
man  sich  hinter  dem  Tornister  vortrefflich  decken,  bis 
150  Meter  an  den  Feind  heraukoinmen,  ohne  von  den 
Kugeln  etwas  zu  fürchten  zu  hahen.  (??)  Beim  Angriff 
trägt  man  das  Tornister  auf  der  Brust,  beim  Rückzüge 
auf  dem  Rücken  (! !)  - Auf  dem  Kopf  wird  eine  weiche 
Ledermütze  getragen,  in  welche  mau  eine  Metallplatte  in 
Spatenform  cinscliiebt,  die  als  Schirm  dient;  die  Füsse 
schützt  er  mit  den  Tbeilen  des  Tente  -abri,  welche  am 
untern  Theil  des  Tornisters  angeknöpft  sind  lui  Lager 
sollen  eine  Auzahl  der  genannten  Tornister  zu  Zelten 
zusaramcngestellt  werden  können.  Das  ganze  System 
soll  vou  Mieroslawski  angegeben  sein.  (Es  ist  gewiss 
überraschend,  solchen  Phantasien  in  den  Comptcs  ren- 
dus  zu  begegnen  Das  sachlich  Richtige  an  dom  gan- 
zen Vorschläge,  die  Verkeilung  des  Gepäcks  auf  eine 
grosse  Fläche  und  eine  solche  Lagerung  auf  dem  Rücken, 
dass  die  Hauptmasse  der  Last  dem  Schwerpunkt  nahe 
gelegt  wird,  ist  durch  die  verbesserte  'frageweise  des 
Gepäcks  bei  der  englischen  Infanterie  längst  erreicht.  Ref.) 

Massky  (37)  bespricht  die  Ausrüstung  der 
indischen  Armee.  Von  Kopfbedeckungen,  welche 
ventilirt  sein  müssen,  wird  der  Korkhelm  dem  Rohr- 
helm vorgezogen,  als  Rock  soll  eine  Blouso  aus  leich- 
tem Zeug  (Serge)  mit  Umschlagkragen  dienen.  Blaue 
wollene  Hemden  sollten  allen  Soldaten  gegeben  wer- 
den; wenn  sic  unter  der  erstgenannten  Blouso  (dem 
Norfolk- Jacket)  getragen  werden,  so  bedarf  cs  weiter 
keiner  Tuchkleidungsstücke.  Statt  der  jetzt  geliefer- 
ten, weissen  Anzüge  empfehlen  sich  hellgrauo  mehr. 
Als  Hosen  sollen  solche  von  blauer  Serge  gebraucht 
werden.  Rücksichtlich  desSchuhwerks  werden  Scbuli- 
und  Ledcrkamaschen  empfohlen  (welche  Champouil- 
j.on  oben  völlig  verwirft),  die  Stiefeln  sollen  auf  der 
Unterfläche  der  Sohlen  mehrere  Reihen  wenig  hervor- 
springende Schrauben  haben,  sehr  dicke  Stiefeln  sind 
für  Infanterie  unbrauchbar.  Für  Mäntel  werden 
wasserdichte  Stoffe  verlangt,  als  Unterkleider  Flanell- 
hemden und  wollene  Strümpfe. 

Couban  (38) bespricht  denselben  Gegenstand.  Die 
Stoffe,  welche  zur  Kleidung  in  Indien  verwendet  wer- 
den, bestehen  in  Baumwolle,  Wolle  und  Leder,  wo- 
von der  Wolle  unbedingt  der  Vorzug  zukommt.  Das 
wichtigste  Kleidungsstück  aus  derselben  sind  für  dio 
indischen  Verhältnisse  Flanellhemden  und  wollene 
Socken.  Für  die  Röcke  aus  Serge  wird  als  Verbesse- 
rung gewünscht,  dass  für  heisses  Wetter  aufderlnnen- 
scite  ein  Futter  sich  einhaken  Hesse,  welches  die 
Wirbelsäure  vor  den  Sonnenstrahlen  schützt.  Wcis- 
ser  amerikanischer  Drill  ist  ein  ausgezeichnetes  Ma- 
terial zu  Anzügen.  Stiefeln  und  Mantel  lassen  nichts 
zu  wünschen  übrig,  die  Rohrhelme  haben  hauptsäch- 
lich gegen  sich,  dass  sich  in  ihnen  die  Wanzen  ein- 
nisten.  In  Betreff  der  eingebornen  Truppen  ist  hei 
der  Cavallerie  der  Turban  zu  verwerfen,  da  er  nicht 
hinreichend  schützt.  Flanelljacken  sollten  für  kaltes 
Wetter  ansgegeben  werden.  Dio  Infanterie  bedarf 
einer  völlig  andern  Tracht,  ihro  Kleidung  entspricht 
jetzt  weder  kaltem  noch  warmem  Wetter,  die  Stiefeln 
sollten  bei  derselben  ganz  durch  Schuhe  ersetzt  wer- 

63 


Digltized  by  Google 


494 


nOTH,  MIL1TA.IR-SANITÄTSWRSEN. 


den.  Im  Allgemeinen  würde  sich  die  Tracht  der 
Znavcn  für  die  Eingcborncn  empfehlen. 

Aronsohn  (39)  spricht  über  die  Ausrüstung 
des  Sol daten  auf  Grund  französischer  Ver- 
hältnisse. Es  wird  ein  breiter  Gürtel,  wie  ihn 
Turner  tragen,  empfohlen,  weil  derselbe  den  Unter- 
leib schützt  und  unterstützt,  auch  Brüchen  Vorbeugen 
würde,  welche  ein  schmaler  Gurt  befördert.  Von 
Leder  wäre  ein  solcher  Gurt  ein  wichtiger  Schutz. 
Die  Art  des  Säbeltragens  genirt  den  Gang,  namentlich 
heim  Cavalleristen,  weshalb  die  Befestigung  des  Sä- 
bels am  Sattel  vorzuzichen  ist.  Die  Infanterie  ist  un- 
verhältnissmässig  belastet,  im  Kriego  mit  circa  GO 
Pfund,  wodurch  die  grösste  Zahl  der  Maroden  ent- 
steht. Unter  allen  Umständen  müssen  die  Brustmus- 
keln frei-  bleiben.  Bei  Beibehaltung  des  jetzigen 
Tornisters,  wird  eine  höchst  eigenthümlicho  Trage- 
weise  empfohlen.  Das  Tornister  soll  aus  zwei  Theilen 
bestehen.  Der  eine,  welcher  wie  gewöhnlich  zu  tragen 
bliebe,  soll  nur  das  Allernothwendigste  enthalten,  so 
dass  der  Soldat  nur  in  Summa  30  Zollpfund  zu  tragen 
hätte.  Der  Rest  des  Gepäcks,  ebenfalls  30  Pfund,  soll 
in  cino  Rollo  gepackt  und  wo  irgend  möglich,  ge- 
fahren werden.  Ist  dies  nicht  möglich,  so  wird  er 
auf  dem  Tornister  befestigt  und  mit  einem  von  hier 
aus  über  die  Stirn  verlaufenden  Bande  durch  den  Kopf 
gctragen.(?)  Schliesslich  wird  ein  Schaaffell  als  Unter- 
lage für  die  Nacht  empfohlen. 

4.  Rci nl i ch keit  und  II au tpfl c ge. 

Brrsokn  (40)  weist  auf  die  Bcdcutungder  H atit- 
pflcgo  ans  physiologischen  Gesichtspunkten  hin  und 
empfiehlt  dringend  die  Einrichtung  von  Brause- An- 
stalten in  den  Kasernen,  welche  sowohl  kalte  Fluss- 
wie  warmo  Wannenbäder  ersetzen  sollen. 

Zur  Erreichung  dieses  Zweckes  wird  ein  Anbau  an 
die  Kaserne  empfohlen,  welcher  aus  einem  Kessclhausc 
und  dem  eigentlichen  ßadchause  besteht.  Der  Kessel, 
in  welchem  Wasser  erwärmt  wird,  wird  durch  cino  ein- 
fache Diuckpumpc  gespeist.  Ueber  dem  eigentlichen 
Baderaum  liegt  das  Bassin,  welches  durch  eine  eigene 
Bassinpumpe  immer  gefüllt  erhalten  wird,  im  Kessel- 
haus befindet  sich  ein  einfacher  Kessel,  von  welchem 
das  erwärmte  Wassor  mit  eigenem  Gefall  nach  dem 
Bassin  strömt.  Von  dem  letzteren  gehen  IG  Brauscrohre 
aus,  welche  radienförmig  in  IG  Abtheilungen  münden 
und  deren  Wasserstrahl  in  schiefer  Richtung  nach  dein 
Gentruin  gehen  soll.  Icdo  Abtheilung  ist  durch  eine 
•Schiebethürc  seitlich  geschlossen.  Der  nach  aussen  ge- 
legene Theil  ist  erhöht,  um  trocken  zu  bleiben.  Für 
einen  Mann  werden  2 Kubikfuss  Wasser  angenommen, 
also  für  16  Mann  32  Kubikfuss  bei  einem  Mul  Baden 
erfordert.  Da  das  Bassin  170  Kubikfuss  onthfilt,  so 
können  80  Mann  bei  einmaliger  Füllung  baden,  rechnet 
man  für  1 Bad  mit  Aus-  und  Ankleiden  G-8  Minuten, 
so  brauchen  80  Mann  30 — 40  Minuten  zum  Durchbaden. 
Das  Wasser  im  Bassin  wird  zweckmässig  auf  26  - 30°  R. 
erhitzt,  «Ho  Controle  wird  durch  den  jedesmaligen 
Corporalschaftsfübrer  von  einer  erhöhten  Bühne  die  vom 
Kesselhaus  durch  eine  Wand  zugänglich  ist,  geführt. 
Dio  Kosten  der  ganzen  Anstalt  worden  auf  lfilG  Thlr. 
veranschlagt,  sollen  sich  indessen  durch  technische  Ab- 
änderungen bei  der  Dampfanlage  auf  1200  Thlr.  ver- 


mindern lassen.  Mit  den  Bädern  wird  zweckmässig  eine 
ärztliche  Untersuchung  verbunden.  Schliesslich  ist  noch 
ein  Bade- Reglement  angefügt.  Jeder  Mann  tritt  mit 
einem  reinen  Hemde  an  und  zieht  sich  in  der  Zelle  aus, 
wo  die  Kleider  an  Haken  angehangen  werden,  hierauf 
kommt  das  Cominando  „emsteigen“  und  für  den  Wärter 
der  Brause  „Hahn  auf“.  Derselbe  lässt  dann  das  Wasser 
3 Minuten  laufen  und  schliesst  hinach  den  Hahn  von 
selbst.  Soll  eine  ärztliche  Untersuchung  stattfinden,  so 
bleibt  jeder  so  lange  in  seiner  Zelle.  Zum  Schluss 
heisst  cs  „Schiebethüren  zurück,  abtreten*.  Als  Hand- 
tuch sollen  sich  die  Mannschaften  des  schmutzigen  Hem- 
des bedienen. 


5.  Desinfoction. 

Eino  besondero  Aufmerksamkeit  wird  der  Des- 
infoction der  Schlachtfelder  zngewendet. 
Schcltz-Schultzrnstrin  (41)  empfiehlt  gegenüber 
allen  Abgängen  im  Fcldo  das  gleiche  Verfahren,  wie 
mit  den  Leichen,  nämlich  vergraben  in  der  Tiefe  von 
4 — G Fuss;  unverständlich  bleibt  neben  dieser  Ansicht, 
welche  gewiss  allgemein  getheilt  wird,  die,  zum  Zweck 
der  Desinfection  der  Leichen  Kochsalz  in  grösseren 
Mengen  zu  verwenden,  da  dieses  nicht  zersetzend  son- 
dern durch  Wasserentziehung  conservirend  wirkt.  Von 
bosondern  Interesse  sind  die  Dcsinfetionsarbeiten  anf 
dem  Schlachtfcldo  von  Sedan.  Die  hier  ergriffenen 
Massregcln  wurden  durch  ein  freiwilliges  Comite 
pour  l'assainissement  des  champs  de  bataille,  an  des- 
sen Spitze  Prinz  Orlofk  nnd  Dr.  Guillrrt  (42) 
standen,  angeregt  nnd  von  der  belgischen  Regierung 
unterstützt.  Im  Allgemeinen  waren  bei  Sedan  die 
Menschen-  und  Pferdeleichen  zu  oberflächlich  begraben, 
häufig  nur  mit  10  Ctm.  Erde  bedeckt,  wodurch  sic 
unter  Einfluss  des  Regen-  und  Schneewassers  wieder 
zum  Vorschein  kamen.  Dio  eingeschlagenen  Maassre- 
geln bestanden  zunächst  in  Regulirung  der  Gräber  mit 
und  ohno  Ausgrabung  der  Leichen,  Anlegung  höherer 
fester  Hügel  und  Bepflanzung  derselben.  Eigonthüralich 
war  die  hier  im  grossen  Maassstabe  angewcndetc  Lei- 
chenvor brennung,  welche  Crktbür  (43)  speciell 
beschreibt.  Die  Art  der  Ausführung  war  folgende  : 

Die  Erde  der  Gräber  wurde  so  weit  entfernt,  bis 
man  auf  dio  dunkele,  stinkende  Schicht  kam,  dio  un- 
mittelbar auf  den  Leichen  lag.  Dieselbe  wurde  mit 
carbolsäurchal tigern  Wasser  besprengt  und  dann  abge- 
deckt. Nachdem  die  Leichen  freigelegt  und  mit  einer 
Schicht  Chlorkalk  bedeckt  waren,  licss  man  Theer  hiueiu- 
latifeu  und  zwar  suchte  man  dio  verschiedenen  Lagen 
der  Leichen  so  viel  wie  möglich  durchdringen  zu  lassen 
Der  Theer  wurde  mit  Stroh,  das  mit  Petroleum  befeuch- 
tet war,  angezündet.  Nach  kurzer  Zeit  wurde  die  Hitze 
sehr  bedeutend,  so  dass  man  sich  nur  auf  4—5  Meter 
nähern  konnte,  dabei  entstand  ein  Geräusch  wio  von 
siedendem  Fett ; eine  enorme  schwarze  Rauchsäule, 
welelio  sich  in  die  Luft  erhob,  verbreitete  nicht  don  ge- 
ringsten Geruch.  Bei  dem  hohen  Hitzegrade  betrug  das 
Maximum  der  Verhrennungsdaucr  nicht  über  eine  Stunde. 
Bei  don  grossen  Gräbern  von  250—300  Leichen  be- 
durfte es  5 - G Tonnen  Theer  jo  nach  der  Trockenheit 
der  Gräber,  da,  wo  nur  30— 40  Leichen  lagen,  genügten 
2 Tonnen.  Nach  beendeter  Verbrennung  war  der  Inhalt 
der  Gruben  auf  reducirt.  Der  Rückstand  bestand  aus 
calcinirten  Knochen,  die  von  einer  trockenen  harzartigen 
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Masse  umgeben  waren.  Nicht  der  geringste  Gerucli  blieb 
in  der  ganzen  Grube  zurück,  dessen  ungeachtet  wurden 
noch  die  Rückstände  mit  ungelöschtem  Kalk  bedeckt, 
und  über  der  Grube  ITügel  angelegt,  die  mit  Hanf  oder 
Hafer  besät  wurden.  Die  Reduction  der  Reste  gestat- 
tete auch  diese  Hügel  kleiner  zu  machen,  so  dass  solche, 
welcher  an  ihrer  Basis  zuerst  12  Meter  tuassen,  auf  3 
Meter  verkleinert  werden  konnten. 

Während  der  Verbrennung  entwickelte  sich  aus  den 
Gruben  bei  gleichzeitiger  Anwendung  von  Chlorkalk  ein 
heftig  reizender,  stechender  Dampf,  den  Creteur  für 
Carbolsäurc  hält,  der  aber  warschcinlich  Chlorstickstoff 
war.  Die  Arbeiter  sind  bei  diesem  Verfahren  nicht  er- 
krankt Die  Angaben  Creteur’s  sind  jedenfalls  nur  mit 
grosser  Vorsicht  auftunehmen,  einmal  werdon  sie  von 
andern  Commissionsmitgliedcrn  im  Bezug  auf  die  Zahl 
der  Leichen  bestritten,  sodann  aber  haben  sich  bei 
Metz  ganz  entgegengesetzte  und  zwar  höchst  ungünstige 
Resultate  ergeben,  indem  in  Pferdeleichen  bei  gleichem 
Verfahren  nach  2 Stunden  die  Eingeweide  kaum  er- 
wärmt waren.  (Näheres  hierüber  enthalten  die  Aufsätze 
von  H.  Frölich,  Heft  1 — 3,  der  deutschen  militär- 
ärztlichen  Zeitschrift  1S72  und  der  Abschnitt  „Desin- 
fection“  in  „ Roth  und  Lex  “ Militärgesundheitsptiege  II. 
Lieferung  1S72.“) 

G.  Hygieinische  Verhältnisse  einzelner 
Truppontheile. 

Fiaüx  (44)  schildert  in  sehr  anziehender  Weise 
seine  ärztlichen  Erfahrungen  beim  5.  Mobilgarden- 
Bataillon  der  Seine. 

Dasselbe  wurde  am  2G.  Juli  1870  forinirt,  war  800 
Mann  stark  und  bestand  aus  jungen  Leuten  von  20 — 24 
Jahren,  die  dem  5.  Arrondissement  von  Paris  (der  Um- 
gebung des  Pantheon)  angehörten.  Der  Menschenschlag 
war  entsprechend  dem  ärmlichen  Character  dieser  Be- 
völkerung schwächlich,  dazu  kam,  dass  diese  Bataillone 
überall  in  solcher  Eile  mobilisirt  worden  waren,  dass 
keine  ärztliche  Untersuchung  vorher  stattgefunden  hatte 
Hierdurch  waren  Lahme,  Blödsinnige  und  schwache  Leute 
eingestellt  worden,  welche  erst  später  ausgesondert  wur- 
den, um  an  Stelle  sehr  kräftiger  Mobilgardisten  verwen- 
det zu  werden.  Cham  pouil  Ion,  der  sehr  tüchtige  Chef- 
arzt der  gcsammtcu  Mobilgarden,  war  hierfür  besonders 
thätig. 

Die  Besprechung  der  folgenden  Verhältnisse  soll 
die  Gesichtspuncte  l)  welche  Ursachen  des  specifisch 
mililairischcn  Lebens  den  Menschen  beeinflussen,  und 
2)  welche  Ursachen  von  der  Oertlichkeit  abhängig  sind, 
zum  Ausgangspunkt  nehmen. 

Die  Mobilgarde  glaubte  in  diesem  Feldzüge  nur  zu 
einer  untergeordneten  Rolle  berufen  zu  sein,  zunächst 
wollte  man  sie  nur  in  der  Nähe  des  Kriegsschauplatzes 
vereinigen  und  zog  deshalb  18  Bataillone  im  Lager  von 
Chälons  zusammen.  Hier  kamen  dieselben  am  28.  Juli 
an,  und  cs  entstand,  wie  es  scheint,  infolge  der  man- 
gelhaften Vorkehrungen  zur  Aufnahme  derselben  eine 
so  ernste  Meuterei,  dass  unter  dem  4.  August  vom  kai- 
serlichen Hauptquartier  aus  bestimmt  wurde,  man  solle 
IG  Bataillone  in  die  östlichen  Festungen  vertheilon  und 
2 in  Pfalzburg  lassen.  Das  gedachte  Bataillon  blieb  im 
Lager  von  Chälons.  wo  sich  die  Unterkunft  besser  ge- 
staltete. Es  besteht  dort  ein  sehr  starker  Unterschied 
zwischen  Tag-  und  Nachttemperaturen,  wodurch  eine  An- 
zahl leichter  Erkältungen  vorkamen,  gleichzeitig  verbes- 
serte sich  aber  in  frischer  Luft  bei  guter  Nahrung  die 
Constitution  der  Mannschaften;  leider  war  in  Mourmelon 
sehr  viel  Gelegenheit  zu  Excesson  nach  jeder  Richtung. 
Vom  12.  ab,  wo  das  Bataillon  Gewehre  erhielt,  trat  ein 
regelmässiger,  ziemlich  anstrengender  Dienst  ein,  durch 


welchen  sich  die  Gesundheitsverhältnisse  der  Truppe  we- 
sentlich verbesserten.  Es  fand  nun  nochmals  eine  Un- 
tersuchung der  Mannschaften  statt,  von  denen  die 
schwächsten  ausgesondert  wurden.  Champouillondrang 
darauf  die  kräftigen  Leute  aus  den  Bureaux  dafür  cin- 
zustelleu,  wo  mit  einer  schamlosen  Frechheit  sich  ganz 
gesunde  Leute  aus  guten  Familien  in  imaginären 
Stellungen  aus  Feigheit  befanden.  So  hatte  z.  B.  ein 
General,  um  18  Beamtenstellen  zu  besetzen,  1G00  Mo- 
bilgardisten in  Paris  zurückbehalten,  welche  sich  abthei- 
lungsweise im  Burenuxdienst  abwechselten.  Die  reich- 
sten Leute  wussten  es  (lurchzusetzen,  ihre  Söhne  als  Er- 
nährer der  Familie  freizumachen.  Von  einem  Bataillon 
entflohen  heimlich  141  junge  Leute,  von  denen  der 
ärmste  IG, 000  Frcs.  Rente  hatte.  Hierdurch  bestanden 
zu  Anfang  September  die  Mohilgarden  der  Seine  statt 
aus  41000  aus  12000  Mann.  Der  Vorschlag  Cham- 
pouillon’s,  die  Schwachen  in  den  Bureaux  zu  ver- 
wenden, wurde  aus  leicht  begreiflichen  Gründen  weder 
angenommen  noch  ausgeführt. 

Während  des  Monats  August  herrschten  im  Lager  zu 
Chälons  starke  Regengüsse,  welche  ausser  Erkältungs- 
krankheiten hauptsächlich  Durchfälle  hervorriefen.  Auf 
letztere  übte  auch  der  sehr  schlechte  Wein  einen  un- 
günstigen Einflusss,  wozu  das  sehr  harte  Wasser  iin  La- 
ger kam.  Dessen  ungeachtet  erreichten  die  Durchfälle, 
von  denen  einige  ruhrartig  waren,  keine  bedeutende 
Ausdehnung  und  das  Bataillon  gewann1, täglich  an  Kriegs- 
tüchtigkeit. Mit  dem  Eintreffen  der  Trümmer  der  Mac 
Mahon’schen  Armee  ging  im  Lager  alle  Disciplin  verlo- 
ren. Am  17.  August  wurden  nun  die  Mobilgarden- Bu- 
tuillone  entgegen  der  frühem  Bestimmung  in  das  Lager 
von  St.  Maur  bei  Vinccnnes  verlegt.  Das  5.  Bataillon 
marschirte  bis  Rheims  und  wurde  dann  auf  der  Eisen- 
bahn nach  Paris  geschafft.  Im  Lager  von  St.  Maur  war 
dio  Unterbringung  mangelhaft,  Verpflegung  gut.  Eine 
hier  nochmals  vorgenorameno  Besichtigung  der  schwa- 
chen Mannschaften  ergab,  dass  eino  bedeutende  Kräfti- 
gung derselben  ciagctreten  war,  so  dass  85  von  100  im 
Dienste  bleiben  konnten.  Am  8.  September  wurde  das 
Lager  von  St.  Maur  aufgehoben,  und  die  Mobilgarde 
zwischen  den  Forts  vertlieilt  Das  5.  Bataillon  kam 
nach  Issy.  Dies  Fort  war  so  wenig  arinirt,  dass  es 
hätte  durch  einen  Handstreich  genommen  werden 
können.  Die  Besatzung  desselben  bestand  aus  3000 
Mann,  die  tbeils  in  Kasematten,  .tlieils  in  Zelten 
mit  we.uig  Stroh  auf  einon  grossen  schmutzigen 
Hofe  untergebracht  waren.  Trotz  der  Kälte  der  Nächte 
suchten  die  Leute  des  Nachts  die  Zelte,  um  der  enor- 
men Ueberfülluug  in  den  Kasematten  zu  entgehen,  ln 
der  folgenden  Zeit  wurden  die  Befestigungsarbeiten  mit 
der  grössten  Energie  betrieben,  Wachdienst  eingerichtet 
und  öfter  Recognoscirtingen,  sowie  Ausfälle  gegen  den 
gegenüberstehenden  Feind  unternommen.  Der  Gesund- 
heitsdienst im  Fort  wurde  durch  eine  Ambulancc  ver- 
sehen, an  deren  Spitze  ein  Marinearzt  stand,  die  übrigen 
Aerzte  waren  Civilärzte.  Die  innerlich  Kranken  und 
Verwundeten  wurden  täglich  nach  Paris  evaeuirt,  um  die 
Lagerstellen  in  der  Kasematte  frei  zu  haben.  Die  Krank- 
heiten unter  den  Mannschaften  waren  dieselben  wie  im 
Lager  zu  Chälons,  im  Allgemeinen  leichtere  Erkältungs- 
leiden. Die  seltenere  Ausgabe  von  frischem  Fleisch  fing 
indessen  an,  ihre  Wirkung  zu  äussorn,  dio  Leute  wur- 
den schlaff  und  ertrugen  die  Strapazen  weniger  gut,  be- 
sonders überdrüssig  werden  die  Leute  des  Reis,  an  dessen 
Stelle  sie  trockene  Gemüse  oder  Kartoffeln  verlangten. 
Als  das  Rindfleisch  zu  Ende  war,  wurde  Pferdefleisch 
ausgegeben,  dessen  grössere  Dichtigkeit  und  Zähigkeit 
bei  geringerem  Saftgehalt  man  erst  gewohnt  werden 
musste,  auch  das  Fleisch  von  Eseln  und  Maulthicrea 
wurde  gegessen,  welches  schmackhafter  war,  als  Pferde- 
fleisch. Vermöge  einer  sehr  genauen  Untersuchung  der 
Tliicrc,  bevor  sie  geschlachtet  waren,  wurden  Krankhei- 
ten vermieden. 

63* 
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Vom  20.  September  ab  wurden  alle  Soldaten  in  den 
Kasematten  untergebracht,  wodurch  in  Räumen,  welche 
für  20  Mann  bestimmt  waren,  SO  Platz  finden  mussten. 
Die  Folgen  der  Ueberfüllung  machten  sich  deshalb  -nicht 
fühlbar,  weil  immer  eine  grosse  Anzahl  der  Mannschaf- 
ten Dienst  hatte  Bei  Erwähnung  der  Gefechte  nimmt 
der  ^ erfasser  Gelegenheit  zu  erklären,  dass  die  deutschen 
„Ilorden“  sich  nicht  der  explosiven  Kugeln  bedient  hat- 
ten, und  fügt  eino  vergleichende  höchst  mangelhafte 
U ebersicht  der  verschiedenen  Geschosse  hinzu.  Gegen 
Ende  October  machte  sich  die  Kälte  unangenehm  em- 
pfindlich, weshalb  Strümpfe  und  Flanellbindeu  ausge- 
gebeu  wurden.  Auch  die  Impfungen  wurden  cingoleitet. 
Das  5.  Bataillon,  aus  Parisern  bestehend , hatte  bis  da- 
hin keinen  Pockeufall  gehabt,  während  bei  den  Mobil- 
garden aus  den  Departements  dieselben  sehr  häufig  auf- 
getreten waren  Rücksichtlicb  der  Krankheiten  machten 
sich  ausser  den  Erkältungsleiden  bei  der  mangelhaften  Ver- 
pflegung vielfach  variköse  Geschwüre  beraerklich.  Der 
Mouat  November  brachte  trotz  seiuer  ausnehmenden 
Kälte  keine  besonderen  Krankheiten,  namentlich  über- 
raschte es,  dass  kein  Typhus  in  den  dicht  belegten  Ka- 
sematten auftrat,  was  wohl  mit  Recht  den  niedrigen 
Temperaturen  zugesebrieben  wird.  — Als  der  Vorrath 
an  essbaren  Tbiercn  zu  Endo  ging,  wurde  Salzfleisch 
abwechselnd  mit  Pferdefleisch  verabreicht,  worauf  das 
Ausbleiben  des  Scorbuts  im  Bataillon  bezogen  wird- 
Als  der  Frost  immer  stärker  wurde,  erhielt  jeder  Manu 
ein  Hammelfell  zum  Schutz  von  Brust  und  Bauch,  das 
sich  sehr  nützlich  erwies.  Die  niedrigen  Temperaturen 
führten  zum  Missbrauch  von  Alkohol,  wodurch  mehrere 
Fälle  von  gastrischen  Störungen  und  Delirium  tremens  her- 
vorgerufen wurden  Trunksucht  wurde  um  diese  Zeit  in  der 
Armee  von  Paris  ganz  allgemein,  bei  den  deutschen 
Truppen  meint  der  Verfasser,  würde  sie  durch  körper- 
liche Züchtigungen  unterdrückt  (!).  Im  Monat  Dccember 
sank  die  Temperatur  noch  mehr,  die  Krankenzahlen, 
hauptsächlich  durch  eino  schwere  Form  von  Diarrhöe 
verdoppelten  sich,  allein  der  Typhus  verschonte  das  Ba- 
taillon, während  er  in  benachbarten  sehr  heftig  auftrat, 
dagegen  kamen  viele  Fälle  von  Prurigo  formicans  vor, 
auf  welche  der  Mangel  an  Reinlichkeit,  der  Genuss  von 
Salzfleisch  und  geistigen  Getränken  Einfluss  übten.  Zu 
Ende  des  Monat  December  wurden  in  Erwartung  des 
Bombardements  die  Tiuppen  aus  dem  Fort  Issy  theil- 
weise  heransgezogen.  Das  5.  Bataillon  kam  nach  dem 
Dorfe  MalakofT.  Die  Beschiessung  richtete  gleich  am 
ersten  Tage  enormen  Schaden  an,  die  Besatzung  konnte 
nur  umgeben  mit  Sandsäcken  von  mehreren  Metern 
Stärke  existiren.  23  Tage  musste  sie  so  ausbalten;  am 
29.  Januar  beim  Waffenstillstand  rückte  das  Bataillon 
in  Paris  ein.  Im  Gegensatz  zu  den  Bataillonen,  die  im 
Norden  und  Osten  gelagert  und  schwer  vom  Frost  ge- 
litten hatten,  kam  nur  eine  leichte  Erfrierung  vor.  Es 
wiederholte  sich  auch  hier  wieder  die  Erfahrung,  die 
schon  in  Russland  gemacht  worden  ist,  dass  Leute  aus 
dem  Süden  den  Frost  besser  ertragen  als  andere.  Im 
Allgemeinen  ist  der  Gesundheitszustand  immer  befriedi- 
gend gewesen.  Schwere  Seuchen  kamen  gar  nicht  vor; 
wichtig  war  vielleicht  auch  der  Umstand,  dass  das  Ba- 
taillon aus  Leuten  der  niedern,  an  Entbehrung  gewöhn- 
ten Klassen  von  Paris  bestand,  an  denen  sich  der  kräf- 
tigende Einfluss  von  frischer  Ln  ft  und  Licht  auf  das 
Entschiedenste  bemerklich  machte.  — Die  ganze  Arbeit 
ist  sehr  wichtig  und  interessant,  jedoch  der  Mangel  an 
positiven  Zahlen  zu  bedauern. 


7.  Militairsanitätspol  izei. 

Die  österreichische  Instruction  zur  Aufbewah- 
rung, Behaudl  ung  und  zum  Trausport  des 


Sprengöl  es  und  der  Nitroglycerin-Präpa- 
rate (45)  zerfällt  in  einen  sicherheitspolizeilichen  und 
sanitälspolizeilicben  Theil.  Der  erstere  sagt  über  die 
Aufbewahrung,  dass  im  Allgemeinen  die  für  Schiess- 
pulvcr  geltenden  Gesichtspunkte  auch  hier  Anwendung 
finden. 

Wo  Keller  fehlen,  sollen  die  Packflaschen  mit  Nitro- 
glycerin unter  Wasser  aufbewahrt  werden,  zum  Verschluss 
sollen  lose  Korkstöpscl  genommen  werden.  Dynamit 
wird  in  Ilolzkistcn  zu  50  Pfund  und  Packeten  zu  5 
Pfund  verpackt.  Die  Locale  sollen  gut  ventilirt  sein 
und  die  Temperatur  in  ihnen  unter  40u  C.  gehalten 
werden.  Der  Boden  der  Locale  \ird  mit  Sägespäneu 
bestreut  und  darf  nur  mit  Filzschuhen  betreten  werden- 
Die  Behandlung  hat  Reibung,  Stoss  und  Schlag  zu  ver- 
meiden. Ueberfüllen  ans  einem  Gefass  in  das  andere 
muss  mit  Hebern  geschehen.  Um  gefrorenes  Sprengöl 
aufzuthauen,  wird  die  Flasche  in  warmes  Wasser  ge- 
taucht. Es  ist  höchst  gefährlich  Sprengöl  aus  einer 
Flasche  zu  giessen,  in  welcher  sich  noch  gefrorene  Stücke 
befinden.  Die  Abscheidung  des  Methyl-Alkohol  (mit 
welchem  das  Nitroglycerin  zum  Zweck  des  Transports 
versetzt  wird)  geschieht  durch  Aufgiessen  des  2 — 3 
fachon  Volumen  Wassers,  in  welchem  sich  das  Glycerin 
am  Boden  abscheidet,  diese  Operation  darf  nicht  bei 
offenem  Licht  vorgenommen  werden.  Die  Locale  zum 
Arbeiten  müssen  eine  möglichst  gleichmässige  Tempe- 
ratur haben  (15°  C.)  Die  Verarbeitung  des  Dynamit  in 
Patronen  darf  nur  mit  ganz  weichem  Dynamit  vorge- 
nommen werden.  Das  Einpressen  in  die  Pergament- 
hülsen geschieht  mit  Holzstempeln  bei  einem  massigen 
Druck  unter  Vermeidung  drehender  Bewegungen.  Alle 
Abgänge  dieser  Fabrikation,  so  wie  in  Zersetzung  be- 
griffenes Sprengöl  sind  bei  offenem  Feuer  zu  verbrennen 
oder  besser  zu  vergraben.  Für  den  Transport  ist  die 
Vermeidung  von  Druck  und  Stoss  Princip,  daher  sehr 
sorgfältige  Verpackung  mit  Sägespaueu  etc.  nöthig,  zu- 
mal bei  freiem  Sprengöl.  Dasselbe  soll  nur  in  Glas- 
oder Steingut  nicht  in  Blechflaschen  versendet  werden. 
Wenn  Flaschen  laufen,  so  muss  erst  eine  gründliche 
Reinigung  vorgenommen  und  das  Ausgelaufene  durch 
Kalilauge  zerstört  werden.  Gefrorenes  Sprengöl  darf  gar 
nicht  transportirt  werden  In  Bezug  auf  den  Eisen- 
bahntransport sei  hier  nur  bemerkt,  dass  freies  Spreng- 
öl auf  den  österreichischen  Bahnen  gar  nicht  verseudet 
werden  darf,  alle  diese  Präparate,  dürfen  aber  nur 
mit  besonderen  Zügen,  nie  mit  Personenzügen  befördert 
werden.  * 

Der  sanitätspolizeiliebe  Theil  weist  zuerst  darauf 
hin,  das  Nitroglycerinvergiftungen  durch  Verdampfungen 
voi  kommen  können,  ganz  besonders  ist  dies  möglich, 
wenn  das  Nitroglycerin  mit  25  pCt.  Methylalkohol  ge 
mischt  ist.  Die  Erscheinungen  bestehen  in  dumpfen,  ! 
klopfenden  Kopfschmerz  und  Ziehen  in  den  Kaumuskeln:  | 
dieselben  treten  auch  ein,  wenn  Nitroglycerin  innerlich 
genommen  wird,  oder  mit  der  Haut  in  Berührung  kommt, 
weshalb  die  Sprengarbeiter,  welche  im  Dienst  der  Schwe-  j 
dischcn  Regierung  stehen,  besondere  Fausthandschuhe 
erhalten.  Die  beim  Explodiren  wirkenden  Gase  sind 
dieselben  wie  in  den  Pulverminen.  Nach  einiger  Zeit,  , 
schon  nach  einem  Monat,  können  alle  Vergiftungser- 
scheinungen bei  den  Arbeitern  ausblciben,  dauernde  ge- 
sundheitsschädliche Folgen  sind  auf  kleine  Dosen  bisher 
nicht  bekannt,  der  Tod  erfolgt  erst  auf  sehr  bedeutende 
Gaben,  Quentchen  und  Lothe  sollen  ohne  schädliche 
Wirkung  genommen  sein  Die  Behandlung  der  Vergif- 
tung kommt  darauf  heraus,  Erbrechen  zu  erregen,  oder 
die  Magenpuinpe  auzuwenden.  Die  übrigen  Mittel  siud 
nach  den  Symptomen  zu  wählen,  ein  specifisches  Ge-  i 
genmittef  ist  nicht  bekannt.  Als  Vorbeugungs-Mitte! 
müssen  eine  zweckmässige  Ventilation  der  Locale,  ferner  ! 
die  Bedeckuug  der  Hände  und  endlich  das  Verbot,  wäh- 


Digitized  by  Google 


ROTH,  M1LITAIR-SANITÄTSWF.8BN. 


497 


rend  der  Arbeit  zu  essen,  gelten.  Kommen  Tbeile  mit 
Sprengöl  in  Berührung,  so  sind  sie  mit  verdünnter  Ka- 
lilauge zu  waschen. 


Y.  flilitairtaugllchkrlt. 

1)  Fr  ü lieh.  Zur  Muatcrungistatlstlk.  Allgemeine  militairiritliche 
Zeitung  1870.  No.  14,  IS,  )C.  — 2)  Derselbe,  Beitrag  tu  den 
Brustmessungen  der  Rekruten.  Ebendas.  1870,  No.  28,  29,  32, 
33,  34,  35,  36,  38,  39.  — 3)  Derselbe,  Das  ztreckraisaigsto 
BrustmessungsTerfabren  Virchow's  Archiv  54.  Band.  3.  Heft 
8.  352-363.  — 4)  Vogl,  A.,  Untersuchung  des  Brustumfanges 
der  Wehrpflichtigen  aus  deui  b.jritchen  IntelligenztilaU , Be- 
sprechung im  Feldarst  1870.  No.  1.  und  2.  — 5)  Streiflichter 
zur  Atsentlrungsfrage.  Von  einem  Feldarzte  aus  Ungarn.  Mili- 
tairarzt  1871  No.  10  und  II.  — 6)  Das  mllitalrärztllche  Votum 
bei  der  Untersuchung  der  Wehrpflichtigen.  Von  einem  K.  K. 
Feldarzt.  Militsirarzt  1870  No.  9.  — 7)  P u n d s c hu , Statistischer 
Bericht  über  die  Resultate  der  Assentirung  im  Stellungsjahr  1669. 
Allgemeine  militairirztliclie  Zeitung  1870  No.  28,  29,  31,  32,  33. 
— b)  Ergebniss  der  Untersuchungen  der  Wehrpflichtigen  Im 
statistischen  Jahresbericht  der  K.  K.  Armee  für  das  Jahr  1869. 
8.  19  — 31.  -a  9)  Majer,  Die  Ergebnisse  der  Ci.nscripUon 
während  der  Periode  1861  — 1871.  Aerztilches  Intelligenzblatt 
No.  31  1870.  — 10)  Derselbe,  Die  Ergebnisse  des  Krsatzgc- 

schäftes  ans  den  Wehrpflichtigen  der  Jahre  1869  (Altersclasse 
1847)  und  1869  (Altorsclasae  1848)  Ebendas.  No.  47.  — ll) 
Burehardt.  M.,  Internationale  Sebproben  zur  Bestimmung  der 
Sehschärfe  und  Sehweite.  16.  Mit  4 Photogr.  — 12)  Boettcher, 
Geometrische  8eh  • Proben  mr  Bestimmung  der  8ebscbärfe  bei 
Functions  - Prüfungen  d.  Auges.  M.  besoud.  Berücksicht,  d Un- 
tersuchg.  Milltairpflichtiger.  — 13)  Die  Rekrutcneintheilung  zu 
den  Spoclaiwaflen.  Allgemeine  mllitairärztllcho  Zeitung  1870  No. 
6.  — 14)  I.  agneau,  Conslddratlons  m6d|rales  et  anthropoid- 
giqnes  aur  la  reorganlsation  de  l'arm4e  en  France.  Gazette 
bebdomatl.  de  m6d.  et  de  ebir.  1871  No.  26  und  2s. 

Frölich  (1)  weist  auf  die  Bedeutung  statistischer 
Arbeiten  auf  diesem  Gebiet  hin,  welches  bei  statisti- 
schen Congressen  sich  immer  auf’s  Neue  in  den  Vor- 
dergrund stellt.  Das  Verhältnis.«!  zur  medicinisohen 
Geographie,  welche  den  Einfluss  verschiedener  terre- 
strischer Momente  auf  die  Menschen  lehrt,  haben  die 
Militairärzte  durch  Feststellung  des  Einflusses  auf  die 
Entwickelung  zu  vervollständigen.  Folgende  Mo- 
mente sind  als  wichtig  zu  berücksichtigen:  1)  die 

geographische  Lage,  2)  die  atmosphärischen  Erschei- 
nungen, 3)  die  terrestrischen  Verhältnisse,  4)  Dicht- 
heit der  Bevölkerung,  5)  die  Race  und  die  Nationa- 
lität, 6)  die  socialen  Verhältnisse,  7)  die  Beschäftigung, 
8)  das  Lebensalter.  Die  Körperconstitution  als  das 
Ergebniss  aller  den  Menschen  umgebenden  Verhält- 
nisse muss  beim  Soldaten  besondere  Forderungen  er- 
füllen, welche  sich  ans  einzelnen  Daten , die  die  Mu- 
sterungstatistik zu  beantworten  hat,  zusammensetzen. 
F.  schlägt  vor,  dieselben  in  folgender  Weise  zuverwer- 
then  : Zuerst  ist  das  Hauptergebnis  eines  Landes  mit 
gleichen  Aushebungsbestimmungen  z B.  für  den  ge- 
sammten  Norddeutschen  Bund  aufzustellcn.  Eine 
zweite  Tabelle  müsste  dasselbe  in  verschiedenen  Zo- 
nen in  mathematisch- geographischen  Sinne  theilen, 
vielleicht  in  Nord,  Mittel  und  Süd.  Hieran  hätten 
sich  Tabellen  mit  Berücksichtigung  der  oben  ange- 
führten Punkte  anzuschliessen.  Sodann  wären  Bc- 
rufsklassen  und  Lebensalter  zu  berücksichtigen.  Nach 


diesen  allgemeinem  Gesichtspunkten  werden  specielle 
Fragen  über  die  Körperbeschaffenheit  des  einzelnen 
Individuums  aufgestellt,  welche  Körpergewicht,  Kör- 
perlänge, Brustumfang  und  Brustspielraum  umfassen 
sollen.  Das  Gewicht  ist  hierbei  das  wichtigste  und 
wird  noch  nirgends  festgestellt.  Die  Brustmessungs- 
linie ist  diejenige,  welche  bei  seitwärts  wagcrechter 
Haltung  der  Arme  dicht  unter  den  Schulterblattwin- 
keln und  ebenso  dicht  -unter  den  Brustwarzen  hin- 
läuft.  Als  eigentliche  Brustumfangsziffer  betrachte 
man  aus  eben  angegebenen  Gründen  diejenige,  die 
nach  der  tiefsten  Ausathmung  gefunden  wird. 

Folgende  Rubriken  sollen  gebildet  werden: 

Für  das  Körpergewicht: 

Unter  50  Kilogramme  50-  GO,  über  60—70,  über  70  Ki- 
logramme. 

Für  die  Körperlänge: 

Unter  1570  Mm.,  1570  — 1670,  über  1670—1770,  über 
1770  Mm. 

Für  den  Brustumfang: 

Unter  750  Mm.,  750  — 820,  über  820 — 890,  über  890 
Mm. 

Für  den  Brustspielraum: 

Unter  30  Mm.,  30-70,  über  70—110,  über  110  Mm. 

Hieran  soll  sich  der  pathologische  Theil  auschlies- 
sen.  Dazu  ist  es  erstens  wichtig  für)  den  Begriff 
Körperunreife  eino  bestimmte  Norm  zu  finden.  F. 
will,  dass  man  diejenigen,  welche  man  trotz  dieses 
Fehlers  „versuchsweise“  einstellt,  „schwach“,  diejeni- 
gen, welche  man  desswegen  zurückstellt,  „unreif“ 
nenne.  Als  schwach  oder  nnreif  für  den  Kriog  soll 
jeder  beurtheilt  werden,  dessen  Körpergewicht  unter 
50  Kilogramm,  oder  dessen  KÖrperlängo  unter  1570 
Mm.,  oder  dessen  Exspirations- Brustumfang  unter  750 
Mm.  beträgt.  Als  gliederunreif  soll  jeder  angesehen 
werden,  dessen  Oberarmumfang  22  Ctm.  und  dessen 
Ober8chenkclumfang  44  Ctm.  nicht  erreicht,  dazu  sol- 
len die  linken  Gliedmassen  gemessen  werden,  der 
linke  Oberarm  in  der  Mitte,  der  Oberschenkel  10  Ctm. 
vom  Leistenbug  entfernt.  Nach  der  Körperunreife 
sollen  die  Krankheiten  im  engern  Sinne  nach  der 
vom  statistischen  Congrcss  1863  gegebenen  Ordnung 
folgen.  2)  Infectiouskrankhcitcn.  3;  Intcxicationen. 
4)  pflanzliche  und  thierische  Parasiten.  5)  erworbene 
Mängel  und  Entstellungen.  6)  angeborene  Missbildun- 
gen. 7)  Hernien.  8)  Störungen  des  Kreislaufs.  9) 
functionelle  Störungen.  10)  organische  Störungen  der 
einzelnen  Theile. 

Frölich  (2)  kommt  in  einem  sehr  umfangreichen 
statistischen  Aufsätze,  welcher  aus  den  Untersuchun- 
gen von  725  Rekruten  entnommen  ist,  und  dessen 
wissenschaftliche  Resultate  in  Virchow’s  Archiv  (3) 
wiedergegeben  werden,  zu  folgenden  Schlüssen: 

a.  Für  die  Gesaramtmodicin.  1)  Die  ärzt- 
liche Untersuchung  der  menschlichen  Brust  mittelst 
Maasses  hat  den  Zweck  das  anatomische,  physiolo- 
gische oder  pathologische  Verhalten  der  Brust  festzu- 
stellen oder  feststellen  zu  helfen.  2)  Die  Ausmessung 
leistet  in  der  Erörterung  des  Entwicklungsgrades  der 
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Brust  mehr  als  in  der  Nachweisung  von  Gesundheit 
oder  Krankheit  derselben.  3)  Die  Brustmessung  ist 
als  ärztliche  Untersuchung  besonders  aus  dem  Grundo 
noch  wenig  gewürdigt  worden,  weil  die  Messungs- 
weisen der  Aerzte  sich  von  jeher  äusserst  verschieden 
verhalten  haben.  4)  Brustmessungsbefundo  bleiben 
unverständlich  und  unverwendbar,  wenn  die  Brust- 
messungsmethode, welche  zur  Auffindung  jcner'ge- 
fiibrt  hat,  unbekannt  ist.  5)  Es  ist  ein  wissenschaft- 
liches und  practisches  Bedürfnis,  dass  die  Brustmes- 
sung in  der  Art  ihrer  Ausführung -ein  allgemein 
einheitliches  Untersuchungsmittel  werde.  6)  Die  ein- 
schlagenden Untersuchungen  haben  ergeben,  dass  das 
zweckmässigste  Verfahren  darin  besteht,  die  Brust 
mit  einem  schmalen  Maassbande  hei  seitwärts  wage- 
rechter Armhaltung  des  Objects  dicht  unter  den  unte- 
ren Schulterblattwinkeln  und  dicht  unter  den  Brust- 
warzen zu  messen.  7)  Misst  man  nur  einmal  (in  der 
Athempause),  so  erhält  man  ein  mangelhaftes  Bild 
vom  Brustumfang  und  keinen  Aufschluss  über  die 
Brustbeweglichkeit.  8)  Misst  man  zweimal  in  der 
Athempause  und  nach  der  tiefsten  Einathmung,  so 
erhält  man  in  der  Differenz  beider  die  Brusterweite- 
rung. 9)  Die  Brusterweitcrungsfähigkeit  ist  weniger 
wissenswert  als  die  Grösse  des  Brustspielraums,  d.  i. 
die  Entfernung  des  nach  tiefster  Einathmung  gewon- 
nenen Brustumfangs  von  dem  nach  tiefster  Ausat- 
mung entstehenden.  10)  Die  Atempause  ist  weit 
entfernt  davon,  dem  Ende  der  tiefsten  Ausatmung 
zu  gleichen;  der  Brustumfang  in  jener  kann  50  Mm. 
grösser  sein,  als  der  Umfang  nach  tiefster  Ausatmung. 
11)  Der  durchschnittliche  Brustumfang  (nach  Verfah- 
ren unter  Nr.  G an  725  20jährigen  völlig  entwickelten 
und  gesunden  Männern  bestimmt)  beträgt  nach  der 
tiefsten  Einathmung  gegen  89  Cm.  und  nach  der  tief- 
sten Ausatmung  82  Cm.,  der  durchschnittliche  Brust- 
spielraum beläuft  sich  auf  reichlich  7 Cm.  12)  Diese 
Grössen  verhalten  sich  zum  durchschnittlichen  Körper- 
gewichte so,  dass  auf  1 Cm  Inspirations-Brustumfang 
G55  Grm.,  auf  1 Cm.  Exspirations-Brustumfang  712 
Grm.,  auf  1 Cm.  Brustspielraum  8239  Grm.  Körperge- 
wicht fallen.  13)  Dieselben  Grössen  verhalten  sich 
zur  durchschnittlichen  Körperlänge  so,  dass  auf  1 Cm. 
Inspirations-Brustumfang  1,8  Cm.,  auf  1 Cm.  Exspi- 
rations-Brustumfang 2,0  Cm.,  auf  1 Cm.  Brustspiel- 
raum knapp  23  Cm.  Körperlänge  kommen.  14)  Dort, 
wo  gewisse  Ansprüche  an  die  Leistungsfähigkeit  des 
Individuums  gestellt  werden,  ist  es  für  die  Beurthei- 
lung  des  Entwickelungsgrades  einer  Brust  zu  wisson 
nüthig,  was  die  Erfahrung  unter  unreifer  und  reifer 
Brust  versteht.  15)  Diejenige  Arbeit,  welche  am  ge- 
eignetsten ist,  als  Prüfstein  für  die  Feststellung  die- 
ser Begriffe  zu  dienen,  ist  eine  für  alleUntersuchungs- 
objecte  gleichartig  normirte,  alle  Körpcrtheile  des 
Einzelnen  glcichmässig  beschäftigende,  nicht  zu  er- 
hebliche und  wissenschaftlicher  Abwägung  immer  zu- 
gängliche — wie  sie  der  Militärdienst  ist.  — IG)  Es 
fällt  somit  der  Militairmcdicin  die  Aufgabe  zu,  der 
Gesammtmedicin  den  Begriff  der  „Brustunreife“  mit 
möglicher  Genauigkeit  zu  begrenzen. 


b.  Für  di e Militairmcdicin.  17) Ein  gesetz- 
geberischer Beschluss  über  eine  ausschliesslich  anzu- 
wendende Brusttnessungsweiso  läuft  dem  "Wesen  jeder 
wissenschaftlichen  Entstehung  zuwider  und  hemmt  die 
Forschung.  Dio  Gesetzgebung  mag  nur  diejenige  Me- 
thode empfehlen,  welche  nach  wissenschaftlicher  Be- 
weisführung, oder,  wenn  diese  fehlt,  nach  allgemeinem 
Dafürhalten  die  zweckmässigste  ist.  18)  Die  Brust- 
messung ist  als  Forschungsmittel  zur  Auffin- 
dung wissenschaftlicher  Grundsätze  eine  ergeb- 
nisslose  Spielerei,  wenn  sie  an  dem  einzelnen  Objecte 
nicht  fortlaufend  wiederholt  und  von  einer  dauernden 
Controle  im  Dienste  nicht  gefolgt  wird.  19)  Das  Stu- 
dium der  Grundsätze  über  Reife  und  Unreife,  über 
Tüchtigkeit  und  Untüchtigkeit  der  menschlichen  Brust 
zur  Kriegsarbeit  hat  sich  zunächst  mit  der  Aufsuchung 
der  relativen  Unreife  zu  beschäftigen,  ehe  die  Auffin- 
dung für  absolute  Unreife  überhaupt  möglich  ist.  20)  Ein- 
zelziffern, welche  dio  absolute  Unreife  und  selbst  aus 
unbenannten  Zahlen  construirte  Verhältnissformeln, 
welche  die  relative  Unreife  bezeichnen  sollen,  haben 
beim  jetzigen  Stande  unserer  cinschlagendcn  Kenntnisse 
noch  keine  Endgiltigkeit.  21)  Dio  Brustmessung  findet 
als  physiognostisches  Mittel  eine  ausgedehnte  und  ge- 
setzlich vorgeschriebeno  Anwendung  bei  den  Muste- 
rungen Militärpflichtiger.  22)  Da  das  Bedürfniss,  die 
Brust  eines  zu  Musternden  etc.  zu  messen,  nur  dann 
vorliegt,  wenn  dio  Besichtigung  und  Betastung  ausser 
Stande  blieben,  das  Urtheil  des  Arztes  genügend  zu 
fundiren,  so  möchte  es  dem  musternden  Arzte  nicht 
vorzuschreiben,  sondern  zu  überlassen  sein,  ob  er 
messen  will  oder  nicht.  23)  Dio  wichtigste  Brustmaass- 
ziffer ist  die  Ziffer  des  Brustumfangs  nach  tiefster  Aus- 
athmung.  24)  Ein  Exspirations-Brustumfang  von  uutcr 
750  Mm.  scheint  eine  unreife  Brust  zu  bezeichnen 
und  dio  Kriegsdienstfähigkeit  auszuschliessen;  ein 
solcher  von  750  -759  Mm.  nur  ausnahmsweise  zu  ge- 
nügen; endlich  ein  solcher  von  7G0  Mm.  bei  übrigens 
günstigen  Körperverhältnissen  relativ  zu  befriedigen. 
25)  Ein  geringer  Brustspielraum  - etwa  nur  30  Mm. 
- muss  nicht  Ungunst  (Unreife  oder  Krankheit  der 
Brust)  bodeuten,  sondern  kann  durch  Unwillen,  Be- 
fangenheit oder  Ungeschick  des  Objects  erzeugt  wer- 
den. 2G)  Bleibt  der  Brustspielraum  unter  30  Mm.,  so 
ist  er  durch  Controlmcssung  auf  seine  Richtigkeit  zu 
prüfen.  Zeigt  er  sich  wiederholt  uutcr  30  Mm.,  so  ist 
die  augenblickliche  Einstellung  selbst  bei  Abwesenheit 
anderer  Erscheinungen  ein  Wagniss,  falls  die  Athem- 
häufigkeit  dabei  über  20  Züge  in  der  Minute  beträgt 
27)  Ein  beträchtlicher  Brustspielraum  von  z.  B.  über 
100  Mm.  kann  die  Ungunst  eines  andern  Factors  aus- 
gleichen.  28)  Dioaufgeslellte  Behauptung,  dass  Dienst- 
unbrauchbarkcit  vorliege,  wenn  der  Brustumfang  die 
Hälfte  der  Körpcrlänge  nicht  erreiche,  ist  in  ihrer 
Allgemeinheit  total  falsch  (vergl.  Satz  13).  29)  Wel- 
cho  Verhältnisse  zwischen  Brustumfang  und  Körper- 
gewicht eine  die  Kriegsdienstfähigkeit  beeinträchtigende 
Ungunst  enthalten,  ist  noch  unbekannt  (vergl.  die 
Durchschnittsverhältnisso  in  Satz  12).  30)  Für  die 
verantwortungsschwere  Arbeit  der  Musterungen  siud 
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eine  genaue  Bekanntschaft  mit  den  Dienstansprüchen 
aller  Truppengattungen  und  eine  tiefe  Erkenntniss  der 
Leistungsfähigkeiten  der  verschiedenen  Körperverfas- 
sungen besonders  der  mannigfaltigen  Brustarchitecturen 
unerlässliche  Bedingungen,  ul)  Diese  Bedingungen 
können  nur  von  für  diesen  Beruf  technisch  und  mili- 
tairisch  unterrichteten  Militärärzten  erfüllt  werden. 
32)  Wäre  die  Zutbcilung  der  ausgehobenen  Militair- 
pflicbtigcu  zu  den  Truppengattungen  den  musternden 
Militärärzten  überlassen,  so  würden  dio  Leistungen 
der  zum  Heeresdienst  Eingestellten  zweckmässiger 
vertheilt  werden,  und  die  gesammto  Leistungsfähig- 
keit der  Heere  würde  erhöht  worden. 

Vool  (4)  macht  darauf  aufmerksam,  dass  es  bei 
den  Untersuchungen  der  "Wehrpflichtigen  an  Gloich- 
raässigkeit  des  Verfahrens,  vor  allem  aber  an  Zeit  und 
Hilfsmitteln  zu  gründlichen  Ermittlungen  fehlt.  Vool 
hat  deshalb  dio  grado  präsente  Mannschaft  desKönigl. 
bayrischen  Leib-lnfanteric-Regimcnts  in  der  Stärke 
von  940  Mann  untersucht. 

Die  durchschnittliche  Grösse  betrug  1078, 2,  das 
Maximum  1944,  das  Minimum  1530  Mm.  Das  Minimal- 
maass  beträgt  in  Bayern  1555,2  Mm.,  nur  Frankreich  ist 
noch  weiter  bis  1554  Mm.  hcruntcrgcgangcu,  hierdurch 
sind  eine  Anzahl  Leute  im  Dienst,  die  in  anderen  Ar- 
meen gar  nicht  eingestellt  worden  wären.  Die  Brust- 
messung ist  bei  senkrecht  erhobenen  Armen  gerade 
oberhalb  der  beiden  Brustwarzen  ausgeführt ; der  durch- 
schnittliche Umfang  betrug  84,8  Cm.,  das  Maximum 
97  Cm.  bei  5 Fuss  10  Zoll  Körpcrlänge,  das  Minimum 
75  Cm.  bei  5 Fuss  4 Zoll.  Nimmt  man  die  letztere 
Zahl  als  das  Minimum  der  Militairtüchtigkeit  an,  so  muss 
bei  grösserer  Körpcrlänge  eine  verhältnissmässige  Zu- 
nahme des  Brustumfanges  vorhanden  sein,  welche  bei  der 
Länge  von  5 Fuss  10  Zoll  ihr  Ende  erreicht.  Bei  5 pCt. 
der  Gemessenen  war  indessen  diese  verhältuissmässige" 
Zunahme  nicht  vorhanden,  so  dass  diese  Zahl  als  zu 
schwach  erscheinen  musste.  Nach  dem  Bernstein  'sehen 
Grundsatz,  wonach  der  Brustumfang  mindestens  einen 
Zoll  mehr  betragen  rnüsso,  als  die  Hälfte  der  Körper- 
länge, würde  sich  diese  Zahl  noch  höher  stellen.  Dio 
vom  Regimentsarzt  Stein  gezogenen  Schlüsse  passen 
besser  mit  den  gefundenen  Zahlen  zusammen.  Hiernach 
sollen  Leute  mit  einem  Brustumfang  von  86  Cm.  (33 
Zoll)  uud  darüber  absolut  tauglich,  mit  83,5  Cm  (32 
Zoll)  tauglich,  mit  80,9  Cm.  (31  Zoll)  ausnahmsweise 
und  mit  78,3  Cm  (30  Zoll)  absolut  untauglich  sein. 
Letztere  Zahl  betrug  bei  200  Mann,  die  Stein  unter- 
suchte, 4j  pCt , bei  Vogl  5 pCt.  Der  Umstand,  dass 
solche  Leute  meist  der  Tubereulose  verfallen,  giebt 
Veranlassung  zu  einer  Besprechung  der  Häufigkeit  dieses 
Leidens.  Von  Wichtigkeit  ist  ferner  das  Lebensalter. 
Bei  der  Untersuchung  des  Jahrganges  1846,  der  mit 
vollendetem  21.  Lebensjahre  Eingestellten,  ergab  sich 
ein  durchschnittlicher  Brustumfang  von  S5.210,  während 
die  Mannschaften  von  1847,  die  erst  20  Jahr  alt  waren, 
einen  solchen  von  84,5  zeigten.  In  Bezug  auf  den 
Lebensberuf  ergab  sich,  dass  nach  grösserem  Gewicht 
Bierbrauer  die  besten,  Schneider  die  schlechtesten  Resul- 
tate habon.  Nach  dem  Brustumfang  standen  Bierbrauer 
ebenfalls  am  höchsten,  Commis  am  niedrigsten.  Vogl 
weist  dringend  auf  die  Fortsetzungen  von  Brustmcs- 
sungen  hin  und  will  dio  Minimalgrenzen  für  jede  ein- 
zelne Grösse  feststellen  Dieselben  sollen  in  zweifel- 
haften Fällen  den  Ausschlag  geben  und  in  dio  Liste 
späterer  Controlc  halber  eingetragen  werden. 

In  den  Strciflichtern(.r>)  zur  A s s e n t i r u n g s f r a g e 
werden  einige  Mängel  der  Rekrutirungscinriclitungen 


in  Ungarn  besprochen.  Es  sind:  1.  Die  höchsten 
Loosnamincrn  befreien  gerade  die  kräftigsten,  wohl- 
habenden, intelligentesten  Individuen.  2.  Fehlende  In- 
dividuen worden  ohne  weiteres  als  krank  bezeichnet. 
3.  Von  den  Städtern  erscheint  bei  der  Stellung  nur 
der  geringste  Theil;  diejenigen,  welche  beider  llaupt- 
stellung  fehlen,  erscheinen  im  Nachjahr  aus  den  Pro- 
tocollen  ganz  ausgemerzt.  4.  Bei  den  Nachstellungen 
erscheinen  eine  grosso  Menge  von  Krüppeln  und  Lah- 
men. Das  Resultat  ist,  dass  die  bemittelten,  kräftigen 
Classcn  unverhältnissmässig  wenig  zum  Dienst  heran- 
gezogen werden.  Die  aushebenden  Aerzte  führen  nicht 
eiumal  Listen,  was  zu  verlangen  ist.  Die  Feststellung 
der  Identität  muss  genauer  gehandhabt  werden,  das 
ganze  Verfahren  bedarf  noch  einer  genauen  Revision. 

Der  Aufsatz überdas  militairäzrtlichc  Votum 
(6)  verlangt,  dass  bei  Aushebungen  nur  das  ärztliche 
Urtheil  massgebend  sei  und  erklärt  die  Berechtigung 
des  militairischen  Vorsitzenden,  eine  Entscheidung  zu 
geben,  für  eine  Absurdität. 

Pundschu  (7)  giebt  einen  statistischen  Bericht,  wel- 
cher ein  Resultat  der  Einführung  des  iin  Jahre  1869 
geschaffene»  statistischen  Bureau  ist.  Die  Auf- 
gaben desselben  siud : 1.  Die  militairisch-statistische 
Landesbeschreibung  der  österreichischen  Monarchie 
und  ihrer  Nachbarländer,  2.  Heeresverwaltung,  3. 
Vergleichende  Schilderungen  fremder  Heere  und  doren 
Einrichtungen,  4.  Vergleich  der  Culturonlwickclung 
der  Gesammtbcvölkorung  mit  dem  Leben  des  Soldaten 
und  dio  gegenseitige  Einwirkung  beider  Verhältnisse. 
Nachdem  auf  die  practischo  Wichtigkeit  gewisser  Fin- 
gerzeige, welche  die  Statistik  giebt,  im  Allgemeinen 
hingewiesen  worden  ist,  folgt  eine  grosse  Reihe  spe- 
cieller  Tabellen,  über  welche  sich  nicht  im  Einzelnen 
referiren  lässt.  Die  Resultate  finden  sich  in  einer  sehr 
übersichtlichen  Weise  in  dem  statistischen  Sani- 
tätsbericht vereinigt.  (8) 

Aus  demselben  ergiebt  sich,  dass  von  den  gedämm- 
ten untersuchten  Mannschaften  5840,34  = S8,83  pCt.  die 
vorgeschrielieue  Grösse  batten,  jeder  9.  Mann  aber  un- 
termässig  war,  tauglich  war  jeder  3.  Mann.  Das  Ver- 
hältuiss  stellt  sich  im  Allgemeinen  folgendermaßen : 
Von  100  Wehrpflichtigen  waren  1 1 unter  dem  Maasse, 
30  tauglich  und  59  wegen  Gebrechen  untauglich.  Ins- 
bruck, Zara  und  Triest  habon  die  höchsten  Proconte  der 
Tauglichen  (55,  48,  38.)  Die  geringste  Ziffer  der  unter 
dem  vorgesebriebenen  Maass  Vorgefundenen,  findet  sich 
in  den  Bezirken  Zara,  Agram,  Insbruck  und  Triest. 
Hinsichtlich  des  Wachsthmus  der  männlichen  Bevölke- 
rung kann  angenommen  werden,  dass  mit  Ausnahme 
von  Linz  dio  Wehrpflichtigen  iu  der  östlichen  Hälfte  der 
österreichisch-ungarischen  Monarchie  mehr  Proccnte  unter 
dem  Maasse  ausweiscn.als  in  der  westlichen. — Mehr  als  der 
3.  Theil  sämmtlicher  Tauglichen  wurde  der  1.  Altersklasse 
entnommen.  — Bei  Maunscbaften  mit  der  vorgeschrie- 
benen Körpergrösse  (59  Zoll)  und  darüber,  waren  die 
am  meisten  vorwiegendem  Gebrechen,  Körporscliwäche 
25,5  pCt.,  von  andern  Leiden  stellen  Missbildungen  der  Wir- 
belsäule mit  3,7  das  Maximum  dar.  Unter  den  Wehr- 
pflichtigen haben  veriiältnissmässig  die  grösste  Anzahl 
von  Schwächlichen  Agram,  Lemberg  und  Krakau  aufzuwei- 
sen; die  meisten  Tuberculoscn  und  Scropbuloseu  kamen 
iu  Peterwardein  vor,  während  diese  beiden  Krankheiten 
für  diesmal  iu  Tirol  garnicht  ausgewiesen  erscheinen. 
Bezüglich  der  mit  Krampfadern  behafteten  Wehrpflicht!- 
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gen  gebührt  Mähren  mit  Schlesien,  Böhmen  und  dem 
Pressburger  Bezirke  der  Vorrang,  Her  Kropf  ist  in 
Steiermark  und  Oberösterreich  am  häufigsten  vertreten, 
während  er  im  Küstenlande,  und  zwar  in  Istrien  (Triest) 
in  gauz  geringer  Anzahl,  in  Dalmatien  gar  nicht  vorgc- 
funden  wurde. 

Die  Leistenbrücbc  kommen  verhältnissmässig  häufiger 
in  Dalmatien  und  Siebenbürgen,  als  in  den  andern  Län- 
dern vor.  Was  die  Missbildungen  des  Brustkorbes  und 
der  Wirbelsäule  anlangt,  so  weisen  die  Amtsbezirke  von 
Temcsvar,  Brünn,  Krakau,  Pressburg,  Pest-Ofen , Triest 
und  Linz  eine  grössere  Zahl  aus  als  die  anderen  Be- 
zirke. 

Bezüglich  der  Plattfüssc  stehen  Mälircn  mit  Schlesien 
und  Oberösterreich  oben  au,  während  dieses  Gebrechen 
im  Küstenlande  und  zwar  in  Istrien,  in  ganz  geringer 
Anzahl,  in  Dalmatien  gar  nicht  verzeichnet  erscheint. 

Die  andern  Gebrechen,  welche  «lic  Einreibung  in  den 
Heeresverband  nicht  zulicssen,  sind  nach  General  (Mili- 
tair-)  Commauden  in  der  Totalübersicht,  Tabelle  I.,  nach 
einzelnen  Ergänzungsbezirken  und  Altersklassen  aber  in 
den  Tabellen  XII.  bis  incl  XX.  nachgewiesen. 

Den  Tabellen  entnehmen  wir,  dass  bei  24,3  pCt.  der 
tauglich  befundenen  Wehrpflichtigen  der  Brustumfang 
unter  der  Hälfte  der  Körpergrösse  war,  bei  14,4  pCt. 
der  Brustumfang  mit  der  Hälfte  der  Körpergrösse  zu- 
sammenfiel und  bei  16,3  pCt.  d'  r Brustumfang  die  Hälfte 
der  Körpergrösse  überstieg. 

Im  k.  k.  Heere  ist  demnach  der  mittlere  Schlag  vor- 
herrschend, es  übersteigt  jedoch  bei  einer  bedeutenden 
Mehrzahl  der  Tauglichen  der  Brustumfang  die  Hälfte 
der  Körpergrösse 

Genaue  Angaben  über  die  Rekrutirungsergebnisse  in 
den  einzelnen  Generalkommandos,  sowie  graphische  Dar- 
stellungen über  den  Brustumfang  vervollständigen  diese 
wcrthvollen  Berichte. 

In  Bayorn  besteht  seit  1868  allgemeine  Wehr- 
pflicht. Die  Arbeit  von  Majku  (9)  umfasst  die  der- 
selben vorangehende  Periode  von  1861 — 1867. 

Es  sind  in  dieser  Zeit  durchschnittlich  jährlich  42,272 
untersucht  worden.  Von  1000  in  der  Zeit  von  1839 — 
1845  (d.  h in  dou  Geburtsjahren  der  1861 — 1867  Aus- 
gehobeneu)  gebornen  Knaben  wurden  522  militairpflich- 
tig,  kein  ungünstiges  Procentverhältniss.  In  Frankreich 
überlebten  allerdings  von  den  1800  bis  1839  Geborenen 
61  pCt  das  20.  Lebensjahr,  in  Würtemberg  dagegen 
nur  42  pCt.  Dio  Kindersterblichkeit  war  am  grössten 
in  Oberbayorn  und  Schwaben,  am  geringsten  in  der 
Pfalz;  auf  10,000  Seelen  wurden  durchschnittlich  89 
Mann  eingestellt  Eine  weitere  Ursache  der  räumlichen 
Verschiedenheiten  liegt  in  sehr"  verschiedenen  Familien- 
verhältnissen, es  kommen  in  ganz  Bayern  auf  1000  Seelen 
145  Ehen.  Der  fruchtbarste  Regierungsbezirk  Oberfran- 
ken hat  nur  143  Ehen,  diese  liefern  aber  67  Militair- 
pflichtige,  während  im  ganzen  Königreich  nur  60  Vor- 
kommen. Oberfranken  liefert  auch  dio  meisten  Unehe- 
lichen zum  Militärdienst,  auf  100  Geboreno  überhaupt 
kommen  22  uneheliche.  — Die  Qualität  der  Militair- 
pflichtigen  anlangend,  so  waren  43 — 44  pCt.  aller  Un- 
tersuchten untauglich  und  zwar  39  pCt.  wegen  Ge- 
brechen, gegen  circa  4 pCt.  wegen  Mindermaass.  In 
der  Pfalz  giebt  es  wenigstens  um  die  Hälfte  mehr  min- 
dennfissige  als  in  Niederbayern,  von  Körpergebrechen 
hat  Ohcrfrankcn  um  dio  Hälfte  schlechtere  Verhältnisse 
als  die  Oberpfalz. 

Nach  Majer(lO)  wurden  im  Jahre  1868  24,910  Mann 
von  36,982  und  1869  22,444  von  37,296  Mann  ausge- 
hoben. Von  den  1868  Untersuchten  waren  34,40  un- 
tauglich (11,1  pCt  wegen  Mindermaass  und  Kürper- 
schwäche, 23,3  pCt.  wegen  Gebrechen),  das  Maximum 
der  Untauglichen  stellte  Oberfranken  mit  45,8  pCt , das 
Minimum  die  Oberpfalz  mit  27  pCt.  Im  Jahre  18G9 
waren  überhaupt  45,4  pCt.  untauglich  (14,7  pCt.  wegen 
Mindermaass  und  Körpei schwäche,  30,7  pCt.  wegen  Go- 


brechen ) Das  Maximum  lieferte  Oberfranken  mit  55,4 
pCt , das  Minimum  die  Pfalz  mit  37,1  pCt  Die  mei- 
sten Tauglichen  überhaupt  fiuden  sich  im  ganzeu  süd- 
lichen Thcile  von  Oberbayern,  mit  Ausnahme  der  Ge- 
gend um  Berchtesgaden,  wo  Kropf  und  Cretiuiswus 
endemisch  sind;  ferner  im  südöstlichen  Theilo  der  Ober- 
pfalz (im  bayerischen  Walde)  und  im  südöstlichen  Theile 
von  Mittelfranken  (im  Eicbstädter  Oberlande).  In  Bezug 
auf  Untüchtigkeit  gestalten  sich  die  nördlichen  Bezirke 
von  Oberfranken  am  ungünstigsten,  wo  die  meisten  Be- 
zirke mehr  Untaugliche  haben  als  Taugliche.  Gross  ist 
dio  Untauglichkeit  auch  in  den  schwäbischen  und  rait- 
telfränkischeu  Städten,  wo  viele  industrielle  Thätigkeit 
herrscht  (Augsburg,  Kempten,  Erlangen,  Fürth,  Nürn- 
berg). Dass  die  Höhcnverhältnisse  nicht  maassgehend 
sind  für  die  normale  Körpcrentwickelung,  geht  daraus 
hervor,  dass  während  die  nördlichen  Districte  von  Ober- 
franken mit  einer  durchschnittlichen  Elevation  von  1600 
Fuss  über  dem  Mittelmeere  der  Münchener  Uochebeno 
ziemlich  gleich  kommen  und  nur  wenig  unt  r dem  Ni- 
veau von  Südbayern,  dem  an  der  Bergkette  der  Alpen 
sich  hinzichendou  Landstriche,  liegen,  dennoch  die  bei- 
den Grenzpunkte  von  Nord-  und  Südbayern  gerade  die 
beiden  Extreme  der  Militairtauglicbkeit  bilden.  Die  fast 
gleichen  physikalischen  Verhältnisse  werden  hier  durch 
die  höchst  verschiedenen  socialen  — die  vorherrschende 
Beschäftigung  und  den  Grad  der  Wohlhabenheit  der  Be- 
völkerung — gänzlich  paralysirt  Der  Hauptgrund  für 
die  bedeutende  Verschiedenheit  in  den  Proccntsätzcn 
der  Untüchtigen  zwischen  den  Allersclassen  1S47  und 
1848  wird  auf  die  Umarbeitung  der  Instruction  bezogen. 

Betrachtet  man  die  Wehrpflichtigen  mit  Rücksicht 
auf  die  beiden  Armeecorps,  denen  sie  nach  ihrer  Ge- 
burtsheimath  angehören  — München  und  Würzburg, 
oder  geographisch  ausgedrückt:  Südbayeru  einerseits  und 
Nordbayern  mit  der  Pfalz  andererseits  — so  ergiebt 
sich  sofort  die  Tbatsache.  dass  die  südbayerischen  Re- 
gierungsbezirke eine  grössere  Wehrfähigkeit  ihrer  Ju- 
gend repräsentiren,  als  die  nördlich  der  Donau  gelege- 
nen Kreise.  Denn  während  von  den  im  Jahre  1868  Un- 
.tcrsuchtcu  die  zum  Generalcoinmando  München  gehöri- 
gen Pflichtigen  oino  Untauglichkeit  von  32,44  pCt.  er- 
gaben, stieg  dieselbe  beim  Generalcoinmando  Würzburg 
auf  85,91  pCt.,  und  während  im  Jahre  1869  dio  Un- 
tauglichkeit im  Generalcoinmando  München  44,77  pCt. 
sämmtlichcr  Untersuchten  betrug,  erhob  sich  dieselbe 
beim  Generalcommando  Würzburg  auf  45,83  pCt.  Es 
ist  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  anzunehmen,  dass 
auch  die  künftigen  Jahre  ähnliche  Differenzen  bezüglich  der 
Untauglichkeit  der  Militairpflichtigen  bringen  werden, 
da  bekanntlich  die  körperliche  Constitution  des  Althnycm 
und  des  Schwaben  im  Allgemeinen  eine  kräftigere  ist, 
als  die  des  Franken  uud  des  Pfälzers,  was  wiederum  in 
der  Verschiedenheit  der  Beschäftigung  begründet  ist. 

Dio  von  Burchardt  (11)  und  Böttcher  (12)  an- 
gegebenen Sehproben  sind  mit  Vortheil  bei  der 
Untersuchnng  Militairpflichtiger , die  des  Lesens  un- 
kundig sind,  zu  verwenden.  Dio  von  Burchakdt 
herausgegebenen  sind  bereits  in  II.  Auflage  erschienen. 

Bezüglich  der  Rekrutencint  beilungzu  den 
Special waffen  (13)  wird  aus  Oesterreich  geklagt, 
dass  die  ärztlichen  Entscheidungen  der  Militärärzte  bei 
den  Aushebungen  seitens  der  militairischenVorgesetzten 
ignorirt  würden.  Durch  Ordre  vom  17.  Febr.  1869, 
welche  das  Tragen  von  Brillen  in  der  Armee  gestattet, 
ist  festgesetzt,  dass  bei  den  Jägern,  der  Cavallerie  und 
Artillerie  keino  Kurzsichtigen  eingestellt  werden 
sollten.  Thatsächlich  werden  dio  Einwendungen  der 
Aerzte  bei  den  Aushebungen  nicht  berücksichtigt. 

Laokkau  (14)  bespricht  ärztlicho  Gesichtspunctc 
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bezüglich  derR  corganisationderfranzösischen 
Armee.  Es  wird  zuerst  die  nothwendige  Körper- 
kraft, welche  ein  Soldat  beim  Eintritt  haben  muss, 
untersucht.  Hiernach  ist  die  Entwickelung  in  den  ein- 
zelnen Theilen  Frankreichs  sehr  verschieden,  am 
schnellsten  ist  sie  bei  der  romanisch-keltischen  Race 
vollendet,  welche  gegen  das  23.  Jahr  ausgewachsen 
sind,  während  dies  bei  der  deutschen  Bevölkerung  erst 
gegen  das  28.  Jahr  der  Fall  ist.  Dio  Grösse  weicht 
in  den  einzelnen  Departements  sehr  erheblich  von 
einander  ab,  1,55  Meter  bilden  jetzt  das  Minimum  der 
Militairgrösse.  Das  Verhältniss  der  Mindcrmässigen 
beträgt  durchschnittlich  1 zu  7.  Die  Körpcrlänge 
steht  aber  durchaus  nicht  in  gradem  Verhältniss  zur 
Militairtüchtigkeit.  Von  1000  in  der  Normandie  Ausge- 
hobenen (0  jähriger  Durchschnitt  von  1850-1859)  waren 
nur  47  mindermässig,  aber  nur  043  brauchbar,  während 
von  1000  ans  der  Bretagne  Ausgehobenen  bei  75Mindcr- 
mässigen  705  Mann  brauchbar  waren;  durchschnittlich 
ist  etwa  y der  Mannschaft  unbrauchbar  wegen  körper- 
licher Fehler.  Diese  Zahl  lässt  sich  durch  eine  andere 
Beurtheilung  gewisser  Fehler  noch  erheblich  hcrab- 
setzen.  Sehr  bedeutende  Aushebungen,  wie  z.  B. 
die  unter  dem  Kaiserreich,  wo  fast  alle  gesunden  Leute 
22  Jahr  lang  der  Conscription  verfielen , bringen  eine 
Bevölkerung  sehr  herunter  und  verursachen  eine 
schwache  Generation.  Infolge  dessen  kamen  1827 
auf  100  Mann  43  Entlassungen;  im  Allgemeinen  muss 
eine  kurze  militairische  Dienstzeit  als  günstig  für  die 
Gesundheitsverhältnisse  der  Bevölkerung  betrachtet 
werden,  wogegen  eine  lange  Dienstzeit  ungünstig  ist. 
Dio  Sterblichkeit  in  der  französischen  Armee  von  1820 
bis  1826  betrug  22  vom  KHK),  während  die  Civilbe- 
völkerung  gleichen  Alters  nur  12,5  auf  1000  verloren. 

Vallin  hat  in  seiner  neusten  Arbeit  (1868)  dio 
durchschnittliche  Sterblichkeit  der  Armee  auf  18,60 
vom  1000,  die  des  Civils  auf  8,89  angenommen.  Als 
Grund  dieser  hohen  Sterblichkeit  muss  vor  Allem  die 
Zusammenhäufung  in  den  Casernen  gelten;  einen 
Beweis  liefert  namentlich  der  Umstand , dass  die  Ge- 
sundheitsverhältnisso  der  Lager  sehr  viel  günstiger 
sind  als  die  der  Garnisonen.  Bezüglich  des  Krtragens 
verschiedener  Klimato  sind  die  Südfranzosen  dauer- 
hafter als  die  Nordfr.inzosen.  Ein  weiterer  wichtiger 
Punct  ist  die  Anhäufung  von  Landleutcn  in  den 
Städten  durch  den  Militairdienst,  welchem  Umstande 
gegenüber  eine  grössere  Decentralisation  der  Garni- 
sonen gewünscht  wird.  Auch  die  Abnahme  der  Ehen 
wird  durch  die  lange  Dienstzeit  sehr  begünstigt,  wäh- 
rend die  Zahl  der  unehelich  Geborenen  zunimmt, 
von  denen  indessen  75  von  100  sterben.  Das  Re- 
sultat dieser  Betrachtungen  ist  eine  dringende  Em- 
pfehlung der  Einführung  der  allgemeinen  Wehrpflicht. 


Nachträge. 

1}  Barfod,  Korso«  paa  en  lä«sTidMiakabcli)(  Statistik  ov«r 
Sessionen  I.  Udskiivuiugskreda  Tor  18J1.  L’««skrift  tot  I.igtr 
Jahresbericht  der  gelammten  Uedicln.  1371.  Bd.  I. 


XI.  8 217 — 252.  — 2)  Thornatn.  A.,  Om  en  SeeslonsetetiMik 
Ibid.  8.  2C4— 270.  — 3)  Cold,  D.,  (FrederieksvSrki , Sessions- 
«tatietik.  Ibid.  S.  270—271.  — 4/  Rondcsen,  V.,  Sessioni- 
apitrgimaa).  Ibid.  S.  2'9.  — 5)  Derselbe,  Bemirkninger  ved- 
kommende  Sessionen  ug  Bedötnmelioii  nf  de  Virnepli jtlgM 
TJeustdy«tlgbed.  Ibid.  8.  401-  415. 

Barfod  (1)  bedauert,  dass  man  bisher  die  Aus- 
hebungsstatistik so  wenig  dazu  benutzt  bat,  Auf- 
schlüsse über  den  Gesundheitszustand  der  Bevölke- 
rung im  Grossen  und  übor  dio  Häufigkeit  gewisser 
chirurgischer  und  medicinischer  Krankheiten  im  Be- 
sonderen zu  erhalten.  Es  sei  allerdings  nicht  zu  ver- 
gessen, dass  diese  Aufschlüsse  nur  gewisse  Alters- 
klassen der  männlichen  Bevölkerung  umfassen,  aber 
dieselben  würden  von  grosser  Vollständigkeit  und 
Gleichartigkeit  sein,  da  jährlich  die  gesammte  waf- 
fenpflichtigo  Mannschaft  in  den  6 Ausbcbungskreisen 
des  Landes  von  nur  12  Aerzten  untersucht  werde.  Es 
sei  also  möglich,  einen  Uebcrblick  über  gewisse  chro- 
nische und  chirurgische  Krankheiten,  Missbildungen, 
u.  s.  w.  zu  erhalten,  vorausgesetzt,  dass  das  betref- 
fende Material  einer  geeigneten  Bearbeitung  unter- 
worfenwerde. Selbstverständlich  müsse  man  bestimmte 
genau  zu  begränzende  Forderungen  an  dio  Ausbe- 
bungsprotokolie  stellen ; über  akute  oder  über  solche 
chronische  Krankheiten,  zu  deren  Erkennung  man  ge- 
wisse Untersuchungsmethoden  (z.  B.  Urinuntersuchung) 
bedürfe,  könne  man  ans  praktischen  Ursachen  keinen 
Aufschluss  erhalten,  wohl  aber  über  dio  Uäufigkeitder 
Missbildungen,  Rückgratskrümmungen,  Hernien,  chro- 
nischen Knochen-  und  Gelenkleiden  u.  s.  w.  ln  Ueber- 
einstimmung  mit  dieser  Anschauungsweise  hat  Verf. 
eine  grössere  Anzahl  (46)  von  Uebersichtstabellen  aus- 
gearbeitet. 

Die  Zahl  der  im  1.  Aushebungskreis  (die  Stadt 
Kopenhagen  und  die  Aemter  von  Kopenhagen  und  Fre- 
dericksborg,  also  ungefähr  die  nördliche  Hälfte  der  Insel 
Seeland)  untersuchten  Waflenpflichtigon  betrug  3496; 
von  diesen  wurden  64,90  pCt.  für  diensttüchtig,  14,13 
pCt.  für  uiidicnsttüchtig  erklärt,  8,93  pCt.  wurden  Mili- 
tärarbeiter und  12,4  wurden  vorläufig  (d.  h.  bis  zur 
nächsten  Aushebung)  entlassen.  1849  waren  aus  Kopen- 
hagen, 1647  aus  den  beiden  Acmtern.  Die  Tabelle  1 
giebt  eine  Uebersicht  über  alle  in  Kopenhagen,  Tab.  2 
über  die  ausserhalb  der  Stadt  Vorgefundenen  Krank- 
heiten und  Fehler,  die  andern  Tabellen  behandeln: 
Fehler  des  Rückgrats,  Deformitäten  des  Brustkorbes, 
Krankheiten  der  Knochen,  der  Gelenke,  Varices,  Ulcera 
crurum,  Missbildungen,  Krankheiten  der  Zähne,  der 
Augen,  der  Ohren,  des  Urogciiitalsystems,  Brüche,  Ge- 
schwülste, Herz-  und  Lungenkrankheiten,  allgemeine 
Leiden,  Geisteskrankheiten,  Nervenleiden,  Fehler  der 
Finger,  der  Zehen.  Die  Tabellen  45  und  46  geben  dio 
Procentzahlen  für  die  angeführten  Krankheiten. 

Dio  Abhandlung  schliesst  mit  einigen  Bemerkun- 
gen über  das  Brustmaass,  woraus  hervorgeht,  dass  in 
der  Stadt  Kopenhagen  8,32  pCt.  wegen  eines  Brust- 
masses  von  unter  30  Zoll  für  unbrauchbar  erklärt  wur- 
den, ausserhalb  der  Stadt  nur  1,21  pCt. ; Verf.  meint 
aber,  dass  letztere  Zahl  zu  niedrig  angesetzt  sei. 

Thorkam  (2)  zweifelt  an  der  Brauchbarkeit  des 
Anshebungsmatcrials  zur  Erlangung  zuverlässiger  sta- 
tistischer Resultate,  hauptsächlich  weil  die  verschie- 
denen Militairärzto  nicht  immer  denselben  Maassstab 
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aiilegten.  So  sei  man  im  1.  Kreise  gewiss  strenger 
vorgegangen  als  in  den  übrigen  5 Kreisen  des  Landes. 

Gegen  letztere  Behauptung  verwahrt  sich  Bonde- 
skn  (5).  Da  die  Aushebung  durch  Nichtärzto  geschehe, 
sei  der  Blick  derselben  für  die  Brauchbarkeit  der  Ro- 
kruten  weniger  befangen.  Der  der  Aushebung  beige- 
gebene Arzt  habe  nur  die  Aufgabe,  die  Fehler  und 
Krankheiten  der  einzelnen  Personen  anzugeben  und 
die  Bedeutung  derselben  in  Bezug  auf  die  Brauchbar- 
keit des  Mannes  für  den  Waffendienst  hervorzuheben. 
In  Bezug  auf  Personen  von  zweifelhafter  Brauchbar- 
keit bemerkt  Vf.,  dass  er  seiner  Ueberzeugung  nach 
den  Waffendienst  für  weit  weniger  gefährlich  und  an- 
strengend ansehen  müsse,  als  dieses  bei  vielen  Civil- 
ärzten  der  Fall  sei. 

0.  Storch  (Kopenhagen). 


VI.  Armeekrankheiten. 

1)  Dia  Armee  und  ihre  Erkrank ungen.  Allgem.  militairärxtl.  Zig. 
1870  No.  21—23.  — 2)  Brinkmann,  Uclier  vorbeugende  Maja- 
regeln zur  Verhütung  von  Epidemien  im  Kriege.  — 8)  Moinet, 
Fr  a n ci  a W.,  Cauae  ofheart  di-ea-e  in  che  »rmy.  Edinb  Med.  Journ. 
Decemher  1671  8.  505.  — 4)  Heubner,  Beitrage  aur  internen 
Kricgemedicin.  Archiv  für  Heilkunde  1871  8.  341.  — 5)  Bella, 
Aerztliehe  Beobachtungen  aua  dem  deutscli-rranxöji  sehen  Kriege 
im  Jahre  1870  u.  1871,  braondera  über  die  herrachende  ltuhr. 
Aerali.  Intelligenablatt  1871  No.  51  und  52  und  2 -7.  1872.  — 
6)  Bart  ela,  lUtbachligo  für  die  Behandlung  des  Typhus  im 
Felde.  Kiel.  — 7)  Bericht  des  eonseil  d'hyglfne  ei  de  aalubritd 
von  dem  Träfet  de  poiiee  filier  die  I’ockenepideraie  tu  Baris  seit 
dem  Jahre  1869—1870.  Gar.  des  hApitaux  1371  Ko.  21.  — 8) 
Kämpf,  Ueber  die  häufigsten  im  Jahre  1369  auf  der  Augen- 
abtheilung vorgekommenen  Entxüodungsformen  der  Konjuncliva. 
Allgem.  militairärxtl.  Zeitung  1870  No.  6 und  7.  — 9)  Peltxer, 
Die  Ophthalmia  militaris  sive  granulöse  »gyptiaca,  bellica,  ton- 
lagloaa,  vom  modernen  Standpunkte.  Eine  militairärxtl.  Studie. 
Berlin  1870.  110  88. — 10)  Urilli,  La  parxia  nel  militari,  note 
statiatichc  intorno  ai  easi  oeror,i  in  un  veutennio  nel  manicomlo 
Fiorentlno.  Giornale  dl  Mcdicina  militare  1871  8.  139.  — 11) 
Besprechungen  in  der  allgemeinen  raillt.  Zeitung  über  das  Vor- 
kommen von  Geisteskrankheiten  beim  Militair.  1870.  No.  18.  19. 
— 12)  Dimer,  Die  Behandlung  der  Krätxe  mit  Styrax  in  der 
Armee.  Wiener  med.  Wochenschrift  1871  No.  27.  — 13) 
Frölich,  Zur  Behandlung  der  Krätxe.  Allgem.  militairärxtl. 
Zeitung.  1870  Ko.  26  und  27.  — 14)  Schmidt,  11.,  Notiz  für 
die  Untersuchung  auf  Simulation  von  Blindheit.  Berliner  klln. 
Wiiciteuachrifl  1871.  No.  44. — 15)  Neudörfer,  Zur  Keuntuiss 
über  Incontinentia  urinae.  Allgem.  raiiitnirärztl.  Zeitung  1871 
No.  5 und  6.  — 16)  C uign  e t , Note  sur  uu  moyon  do  ronatatation 
de  l'atublyopie  ou  de  1‘ainaurose  do  1'ocil.  Uec.  de  inem.  de  miid. 
et  de  pharm,  milit.  April  1870.  — 17)  Kider,  Etüde  inedieale 
sur  i'äquiution.  Gat,  des  Hüpit.  1370  No.  141,  142,  114  und 
145. 

Allgemeine  Reflexionen  bildenden  Inhalt  des  Auf- 
satzes: „Die  Armee  und  ihre  Krkran  k n n gen“ 
(1).  Es  wird  die  Pflicht  des  Staates  betont,  mehr  vor- 
beugend gegen  die  Erkrankungen  einzutreten,  und  sich 
nicht  in  einen  unnöthigen  Formalismus  über  die  Er- 
krankten zu  verlieren. 

Brinkmann  (2)  empfiehlt  dringend  die  möglichste 
Vernichtung  von  Anstcckungs- Herden,  strenge  Ab- 
scheidung der  Gesunden  von  den  Kranken,  ferner  die 
Ueberwachung  der  Kranken-Transporte,  Isolirung  aller 
verdächtigen  Kranken  und  Sorge  für  gesunde,  luftige 


Krankcnräume.  Den  Schluss  bildet  eine  kurze  Anwei- 
sung zur  Dcsinfcction. 

1.  Herzkrankheiten. 

Moinet  (3)  bespricht  die  anatomischen  Verhält- 
nisse des  Herzens  und  der  grossen  Gefässe.  Es  wird 
ausgeführt,  dass  mit  Rücksicht  auf  die  Function  sich 
das  Herz  in  der  ungünstigsten  Lage  befindet,  wenn 
der  Körper  aufrecht  steht,  weil  cs  das  Blut  nach  oben 
zu  treiben  hat.  Diese  Verhältnisse  werden  gesteigert, 
wenn  Anstrengungen  hinzukommen,  und  verdienen  da- 
her eine  besondere  Beachtung  für  die  Exercitieu  der 
Soldaten.  Eine  besondere  Gefahr  sieht  M.  darin,  dass 
das  an  der  Aorta  hängende  Herz  in  der  aufrechten 
Stellung,  in  dem  Bogen  derselben  gewissermassen  einen 
Knick  verursacht.  Vermehrte  Arbeit  des  Herzens  und 
gleichzeitige  Einschnürung  der  Brust  müssen  schnell 
zu  weiteren  Veränderungen , sei  es  zur  Hypertrophie 
oder  Aneurysma,  führen.  Diese  Zuständo  lassen  sich, 
wie  Mykhs  gezeigt  hat  (Jahresber.  für  1869,  1.  Band, 
S.  509),  an  Soldaten  sehr  gut  fortschreitend  beobach- 
ten, es  finden  sich  hauptsächlich  Krankheiten  des  Aor- 
tenbogens und  der  Aortenklappen;  unter  97  zu  Net- 
loy zur  Section  gekommenen  Herzfehlern  betrafen  50 
die  Aortenklappen,  25  die  Mitralklappen,  22  beide.  — 
Aus  eiuer  Civil- Statistik  von  673  Fällen  betrafen  192 
die  Aortenklappen,  205  die  Mitralklappen,  276  beide. 
Es  wird  nun  hieraus  geschlossen,  dass  in  der  Armee 
Krankheiten  der  Aorten- Klappen  bedeutend  häufiger 
sind,  als  im  Civil.  Es  sollten  daher  entschieden  die 
Uobungen  mit  dem  Gewehr  in  aufrechter  Stellung  mög- 
lichst beschränkt  werden  (?). 

2.  Typhus. 

Uki'bnf.r  (4)  betont  zunächst  die  Nothwcndigkeit, 
dass  eine  eigene  Kriegsmedicin  bestehen  müsse,  wie 
es  eine  Kriegs-Chirurgie  gebe,  da  durch  den  Krieg  be- 
stimmte Krankheiten  bedingt  würden.  Die  Beobach- 
tungen stammen  aus  dom  Baracken-Lazareth  zu  Leip- 
zig, woselbst  in  Verbindung  mit  dem  Garnison-Laza- 
reth  ein  grosser  Baracken -Neubau  angelegt  war.  — 
Nach  einer  genauen  Beschreibung  dieser,  mit  Kkllink- 
schcn  Oefcu  versehenen,  im  Ganzen  zweckmässig  ein- 
gerichteten Baracken  wird  die  Krankenbewegung  be- 
sprochen. Ein  Achtel  sämmtlicher,  vom  Verfasser  be- 
handelter Krankheitsfälle  bildete  der  Unterleibstyphus. 
Derselbe  wird  eingetheilt  in  die  schwersten  Fällo(13), 
in  mittelschwere  (23),  leichto  (16),  sehr  leichte  (20). 
Iu  49  Fällen  wurde  die  Kaltwasser- Behandlung  ange- 
wendet, nur  1 Kranker  starb.  H.  kommt  zu  dem  Re- 
sultat, dass  eine  täglich  nur  viermalige  Behandlung 
mittelst  Bädern  von  12  bis  15°  C.  genügt,  um  einen 
völlig  befriedigenden  Erfolg  zu  erzielen. 

Seite  (5)  weist  zunächst  auf  dio  Bedeutung  der 
Evacuation  und  die  Einrichtung  von  Spitalzügen  bin, 
und  bespricht  kurz  die  hauptsächlichsten , auf  dem 
Kriegsschauplatz  beobachteten  Krankheit«- Formen.  - 
Die  nach  Deutschland  gebrachten  Gefangenen  hatten 
in  München  eine  sehr  hoho  Mortalität,  23  pCt.  der- 
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selben  erkrankten,  13,6  pCt.  der  Erkrankten  starben, 
von  den  gleichzeitig  im  Spital  behandelten  Baiern  star- 
ben nur  1,5  pCt.  I)cr  Typbus  hat  in  der  baierischen 
Armee  562  Todesfälle  verursacht,  doch  hat  keine  Ver- 
schleppung in  das  Vaterland  stattgefunden.  Für  dio 
Behandlung  war  ein  stärkendes  Verfahren  besonders 
wichtig. 

Bartels  (6)  empfiehlt  für  die  Behandlung  des 
Typhus  im  Felde  dringend  die  Anwendung  der  kalten 
Bäder,  und  möglichst  viel  frische  Luft. 

3.  R u h r. 

Hkubnrr  (-1)  liefert  nach  seinen  Erfahrungen  im 
Reserve- I.azareth  zu  Leipzig  eine  genaue  Besprechung 
von  31)  beobachteten  Ruhrfällcn,  von  denen  5 star- 
ben (7,8  pCt.). 

Skitz  (5)  schildert  das  Vorkommen  der  Ruhr,  de- 
ren Auftreten  er  in  den  neueren  Kriegen  verfolgt,  und 
die  Symptome,  unter  zahlreicher  Beifügung  von  Kran- 
kengeschichten. — Zur  Entstehung  der  Ruhr  sollen 
ausser  Nahrungs -Schädlichkeiten  auch  Bodenverhält- 
nisse beitragen.  Die  Verbreitung  durch  die  Ausleerun- 
gen hat  sich  indessen  in  München  nicht  bestätigt.  Die 
Mortalität  lässt  sich  nicht  genau  angeben,  sie  ist  in 
den  einzelnen  Ruhr- Epidemien  sehr  verschieden. 

4.  Pocken,  Revaccination. 

Das  Bayerische  Kriegsministerium  erliess  für  dio 
Impfung  der  französischen  Kriegsgefan- 
genen folgende  Directiven. 

Kevaccinationen  sollen  nie  mit  todtem  Stoff,  sondern 
immer  von  Arm  zu  Arm  vorgonotnmeu  werden,  hierzu 
soll  ein  ungeimpftes  Kind  mit  G— 7 Stichen  auf  jedem 
Arm  vorgeimpft  und  dann  am  8.  Tage  von  einem  Arm 
abgeimpft  werden  Man  kann  von  einem  Kirnte  ganz 
leicht  100  Manu  auf  dem  linken  Arme  mit  je  t>  Schnittchen 
impfen,  der  Impfstoff  soll  nicht  aus  jeder  einzelnen  Pocke 
für  jeden  Mann  entnommen  werden,  sondern  gleich  eine 
grössere  Quantität,  um  das  Kind  nicht  unruhig  zu  ma- 
chen. Mütter  und  Kinder  befindon  sich  in  einem  an- 
dern Zimmer  als  die  zu  Impfenden,  welche  mit  eutblö- 
sten  Armen  bei  dem  Arzt  Vorbeigehen  tfnd  schnell  geimpft 
werden.  Zugleich  schreibt  man  die  Namen  auf.  Auf 
diese  Weise  kann  man  in  einer  Viertelstunde'  bequem 
100  Manu  impfen.  Die  aufgesebriebene  Mannschaft  wird 
dann  alphabetisch  geordnet  und  controlirt.  Für  Leute, 
dio  nicht  schreiben  können,  genügt  die  Nummer.  Ein 
Honorar  von  3 Fl.  wird  für  dio  Mütter  in  dem  Falle 
empfohlen,  dass  100  Mann  vom  Kinde  geimpft  werden. 
Als  Locale  eignen  sich  Schulen  etc.  mehr  als  Casernen 
und  Lazarethe,  weil  diese  die  Mütter  nicht  gern  betre- 
ten- Wenn  es  an  Kindern  fehlt,  so  muss  man  von  vor- 
geimpften Soldaten  abimpfen,  was  ebenso  sicher  ist,  als 
die  Abimpfung  von  Kindern,  zumal  wenn  nur  der  zuerst 
ausflicssendo  Stoff  genommen  wird.  Da  sich  hei  den 
Deutschen  bessere  Blattern  als  bei  den  Franzosen  ent- 
wickeln, so  sind  diese  in  solchen  Fällen  zuerst  zu  impfen. 
Franzosen  lassen  sich  nicht  gern  von  Turkos  impfen. 
Vor  der  Impfung  muss  die  Untersuchung  auf  Syphilis 
geschehen,  welcher  sich  die  Turkos  sehr  ungorn  unter- 
ziehen. Die  Franzosen  sind  beinahe  sämiutlich  geimpft 
und  tragen  ihre  Impfuarbeu  an  den  Oberarmen  ; die  Tur- 
kos hatten  beinahe  alle  die  Blattern-  Die  wenigen  geimpf- 
ten Turkos  zeigen  ihre  Impfnarben  am  Kücken  der  Hand 
zwischen  den  Mittelhandknochen  des  Daumens  und  Zeige- 


fingers und  an  der  inneren  Beugefläche  des  Armes  am 
oberen  Ende  des  Vorderarmes.  Die  Blatternarben  der 
Mobreu  sind  häutig  sehr  fein,  kaum  sichtbar. 

Als  nicht  geeignet  zur  Revaccination  werden  erachtet: 
1)  dio  Fiebernden,  2)  dio  mit  eiternden  Wunden  behaf- 
teten, 3)  die  Syphilitischen,  4)  dio  mit  chronischen  llaut- 
ausschlägen  Behafteten  und  5)  die  sehr  schwachen  In- 
dividuen. 

Eine  aus  Mitgliedern  der  Acadcmic  zusammenge- 
setzte Commission  (7)  bat  dio  Pocken-Sterblich- 
keit  zu  Paris  vom  Jabro  1869  ab,  genau  untersucht. 
Nach  einer  Besprechung  über  den  Werth  der  Impfung, 
welche  dringend  empfohlen  wird,  wird  gezeigt,  dass 
dio  Zahl  der  Todesfälle  an  Pocken  seit  1860  beständig 
gestiegen  ist.  18(50  starben  in  Paris  328  Menschen, 
1869  723  an  Pocken ; es  wird  sodann  die  Häufigkeit 
der  Fälle  nach  den  Stadtgegenden  untersucht.  Ge- 
genüber der  Schutzkraft  der  Impfung  sollte  dieselbo 
viel  mehr  obligatorisch  gemacht  werden.  Die  Impfung 
selbst  soll  beim  jungen  Kinde,  dio  Wieder-Impfung 
vordem  10.  Lebensjahre  geschehen.  Der  Artikel  scbliesst 
mit  der  dringendsten  Empfehlung  der  Impfung,  gegen 
welche  alle  Einwände  für  nichtig  erklärt  werden. 

5.  Augenkrankheiten. 

Nach  Kämpf  (8)  sind  in  dem  Garnisonspital  No.  II. 
in  Wien  im  Jahre  1809  10G1  Entzündungsforinen,  78 
ständige  Verbildungen  und  3G  fuuctionelle  Störungen 
des  Auges  behandelt  worden.  An  Entzünduugsformen 
haben  von  den  Truppen,  dio  Mannschaften  in  das  Gar- 
nisonspital  No.  II.  schicken  (13,000  Mann)  6 pCt.  ge- 
litten, was  durch  die  Schädlichkeiten  des  Casernements 
erklärt  wird.  In  den  Monateu  November  bis  Decombcr 
befanden  sich  unter  278  Neuaufgeuommeuen  102  Re- 
kruten. Entzündungen  der  Bindehaut  kamen  in  556 
Fällen  vor.  Da  die  acute  Form  ansteckt,  so  müssen  dio 
Truppenärzte  die  Mannschaften  genau  untersuchen  und 
die  erkrankteu  sofort  von  den  gesunden  sondern.  In 
14  Fällen  wurde  Selbstreizung  erwiesen,  in  100  war 
sie  höchst  wahrscheinlich.  Herpes  wurde  233  mal  be- 
handelt, Trachome  kamen  85  mal  vor.  Es  werden  milde 
Aetzungcn  in  Verbindungen  mit  Landaufenthalt  empfoh- 
len, auch  sollen  Recouvalesccutenhäuser  eingerichtet 
werden,  welche  durch  gesunde  Lage,  zweckmässige  Bau- 
art etc.  möglichst  güustige  Verhältnisse  für  solche  Kranke 
schaffen. 

Pkltzrr  (9)  giebt  eine  Ucborsicht  über  dio  Oph- 
thalmia inilitaris  in  folgenden  Abschnitten: 

I.  Dio  contagiösen  Augenkrankheiten  mit  besonderer 

Berücksichtigung  der  Lehre  von  den  Granulationen. 
Darunter  fallen  die  Kapitel:  I.  die  verschiedene 

Form  der  Granulation,  moderne  Nomenclatur, 
Differcntialdiagnose,  Aegypticität  und  Contagiosität ; 

II.  die  Therapie  der  die  Ophthalmia  inilitaris  zusam- 
mensetzenden Processe;  III.  die  Prophylaxe  und  Sani- 
tätspoiizei  der  contagiösen  Angenkrankheiten,  in  thcil- 
weiser  Verbindung  mit  Aetiologie  derselben  fortgo- 
fiihrt  bis  auf  die  Gegenwart.  Die  ganze  Arbeit  giebt 
eine  sehr  klare  Uebersicht  über  das  z.  Z.  ziemlich 
complicirto  Gebiet. 

• 

6.  Geisteskrankheiten. 

Gkii.li  (10)  giebt  eine  statistische  Zusammenstel- 
lung über  die  in  den  letzten  20  Jahren  im  Irren- 
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hause  zu  Florenz  behandelten  geisteskranken 
Soldaten  der  italienischen  Armee.  Es  wird  darin 
hervorgehoben,  dass  die  Behandlung  von  Soldaten  in 
einem  Civilirrenhause  günstiger  ist,  als  unter  militai- 
rischcn  Verhältnissen,  wo  die  Disciplin  den  Umgang 
mit  den  Geisteskranken  erschwert.  Die  Zahl  der  ge- 
sammten  Geisteskranken  betrug  1 14  oder  vom  1000. 
104  Falle  waren  zweifellos  Geisteskranke,  10  der  Si- 
mulation Verdächtige,  nach  dem  Range  waren  cs  18 
Officiere  und  86  Mann.  Als  Ursachen  der  Erkrankung 
waren  nur  bei  16  spccifisch-militärischo  Verhältnisse 
anzusehen.  Es  wird  auf  das  aufgezwungene  Cölibat 
als  eine  Ursacbo  von  Geisteskrankheit  und  Selbstmord 
in  den  Armeen  besonders  aufmerksam  gemacht.  Bei 
den  Aushebungen  sollte  die  Disposition  zu  Geistes- 
krankheiten mehr  berücksichtigt  werden,  namentlich 
wären  alle  solche  Leute  auszuschliessen,  welche  frü- 
her schon  einmal  geisteskrank  gewesen  sind,  auch 
sollten  Schädel raessungen  bei  Leuten  mit  auffallend 
grossen  oder  kleinen  Köpfen  vorgenommen  werden. 

7.  Krätze. 

Ulmbr  (12)  spricht  für  die  Behandlung  der 
Krätze  mit  Styrax.  65  Mann  des  k.  k.  öster.  43. 
Infanterie-Regiments  wurden  unter  Belassung  bei  ihrem 
Truppentheil  mit  Styrax  behandelt,  23  mussten  1 mal, 
18  2 mal,  21  3 mal,  1 5 mal  eingericbon  werden.  Re- 
cidiven  sind  nicht  erfolgt,  Ekzeme  ebensowenig.  Die- 
selben Ansichten  werden  von  einem  Marinearzt  aus- 
gesprochen, das  dort  angewendete  Liniment  besteht 
aus  4 Theilcn  Styrax  und  1 Thcil  Olivenöl ; 6 Drach- 
men genügen  zur  Heilung. 

Frölich  (13)  empfiehlt  den  Copaivbalsam,  womit 
die  Kranken  Morgens  und  Abends  eingerieben  werden. 
Zu  jeder  Einreibung  wurden  4 Grm.  verwendet.  Der- 
selbe hebt  bei  dieser  Gelegenheit  indessen  den  Werth 
der  Behandlung  mit  Perubalsam,  wie  sie  Burchabdt 
angegeben  hat,  besonders  hervor. 

8.  Simulirto  Krankheiten. 

Hermann  Schmidt  (14)  macht  auf  folgendes 
Verfahren,  zur  Feststellung  der  Simulat  ion  von 
Blindheit  aufmerksam.  Man  fordert  den  zu  Unter- 
suchenden auf,  seinen  eigenen,  ihm  in  gewisser  Rich- 
tung vorgehaltenen  Finger  scharf  anzusehon  - bei 
vorgeblich  einseitiger  Erblindung  natürlich  nach  Ver- 
deckung des  gesunden  Auges.  Während  nun  der 
wirklich  Blindo  möglichst  genau  einrichtet,  wird  der 
Simulant  im  Gegensatz  hierzu  eher  sein  Auge  nach 
allen  möglichen  Richtungen  wenden,  als  in  die  Rich- 
tung des  vorgohaltenen  Fingers  in  der  scheinbar  ge- 
rechtfertigten Besorgniss  durch  eino  Fixation  dessel- 
ben sein  Sehvermögen  zu  verrathen. 

Nküdörkkr  (15)  macht  darauf  aufmerksam,  dass 
man  mit  der  Annahme  der  Simulation  bei  Incon- 
ti ne nz  sehr  vorsichtig  sein  müsse,  da  ihm  ein  Fall 
vorgekommen  sei,  in  welchem  sich  oin  grosser  Blasen- 
stein  vorfand.  Es  werden  folgende  Formen  der  Incon- 
tinenz  unterschieden,  a.  Unvermögen  den  Urin  über- 


haupt zu  halten,  b.  Unwillkürliches  Urinlassen  bei 
Gemüthsbewegungen  und  gewissen  Respirationsbewe- 
gungen, c.  Nächtliches  Einpissen.  Letztere  Form  ist  am 
häufigsten  bei  Kindern ; jeder  Reiz  auf  die  Blaso  kann 
eine  Entleerung  hervorrufen,  da  auch  die  in  der 
ungewohnten  Lebensweise  liegenden  Veränderungen 
wie  bei  Rekruten  wirken;  die  Blase  selbst  braucht 
keine  krankhaften  Erscheinungen  zu  bieten.  In  der 
Behandlung  werden  nächtliches  Wecken  und  dioGlied- 
klemmo  absolut  verworfen.  Die  Aetiologie  ist  genau 
zu  berücksichtigen;  besonders  zu  empfehlen  sind  von 
innern  Mitteln  Morphium,  F.xtr  nucis  vomicae,  von 
örtlichen  Mitteln  das  kürzere  oder  längere  Liegen- 
lassen eines  Nelaton’schen  Cathcter’s,  das  Auswaschen 
der  Blase  mit  warmen  und  kalten  Wasser,  äusserlich 
kalte  Douchen  und  FJectricität. 

Ccignet  (16)  führt  zur  Entdeckung  ein- 
seitiger Amaurose  und  Amblyopio  drei  Mit- 
tel an: 

Das  erste  gründet  sich  auf  das  Vorhandensein  des 
Mariotte’sehen  Fleckes.  I)cr  blindo  Fleck  wird  nur  bei 
Verschluss  des  einen  Auges  wahrgeuommen ; wird  er, 
während  beide  Augen  geöffnet  sind,  bemerkt,  so  folgt 
daraus,  dass  ein  Auge  bliud  sein  muss. 

2)  In  einem  dunklen  Zimmor  wird,  bei  Fixation  des 
Kopfes  des  zu  Untersuchenden,  eine  I.ichtfiamme  in  der 
Höhe  der  Augen  von  einer  Seite  zur  andern  geführt. 
Man  beobachtet  nun,  ob,  wenn  der  Nasenrücken  die 
Flamme  dem  sehenden  Auge  verbirgt,  dieselbe  doch  noch 
wahrgenoromen  wird.  Geschieht  Letzteres,  so  ist  natür- 
lich Simulation  erwiesen;  ist  dio  Wahrnehmung  aber 
hierbei  nur  eine  undeutliche,  so  ist  auf  Amblyopie  zu 
schliesscn,  dio  nun  ihrem  Grade  nach  abgeschätzt  wer- 
den kann,  je  nach  der  Grösse  der  Eutfernung,  in  welcher 
das  Licht  und  endlich  auch  der  Schein  gänzlich  ver- 
schwindet. 

3)  Auf  eiu  Blatt  weissos  Papier  zeichuet  man  drei 
Reihen  von  beiläufig  linsengrossen  Punkten  unterein- 
ander Jede  Reihe  enthält  eine  Anzahl  von  6 — 7 Punk- 
ten in  einem  Abstande  von  2 Gm-  von  einander,  die 
fortlaufend  numerirt  sind,  von  denen  jedoch  nur  die 
erste  Reihe  wirklich  schwarze  Punkte,  die  zweite  gleich 
grosse  geschlossene  und  die  dritte  nur  punktirte  Kreise 
darstellen.  Dieses  Blatt  wird  nun  bei  fixirtem  Kopfe 
30—35  Cm.  vor  die  Augen  des  zu  Untersuchenden  ge- 
halten und  dann  der  Zeigefinger  oder  ein  dem  ähn- 
licher Gegenstand  in  porpendiculärer  Stellung  ungefähr 
in  der  Mitte  zwischen  Nase  und  Papier  eingeschaltet. 
Blickt  inan  mit  beiden  gesunden  Augen  auf  das  Papier, 
so  kann  man,  trotz  des  dazwischen  geschobenen  Fingers, 
alle  Punkte  zählen  Schliesst  man  aber  ein  Auge,  so 
fallen  ein  oder  zwei  Punkte  aus.  Scbliesst  man  das 
rechte  Auge,  so  findet  der  Ausfall  der  Punkte  auf  der 
nach  rechts  gelegenen,  bei  Schliessung  des  linken  Auges 
auf  der  nach  links  gelegenen  Hälfte  des  Papiers  statt. 
Gerade  so  wie  bei  diesem  Verschluss  des  einen  Auges 
wird  sich  die  Sache  gestalten,  wonn  das  eino  Auge 
amaurotisch  ist. 

Mit  Ilülfe  dieses  Experimentes  wird  man  auch  eine  et- 
waige Dissimulation  einseitiger  Amaurose  rachweisen 
können  Um  zu  verhüten,  dass  der  zu  Untersuchende 
dio  Punkte  vorher  zähle,  darf  man  nur  den  Finger 
früher,  als  das  Papier  vorschieben,  oder  falls  mau  dies 
versäumt,  muss  man  die  Punkte  anders  numeriren  und 
dann  die  Nummern  lesen  lassen. 

Zur  besseren  Beobachtung  der  Versuche  empfiehlt 
es  sich,  ein  durchscheinendes  Blatt  Papier  zu  nehmen 
und  sich  so  dahinter  zu  stellen,  dass  man  gerade  über 
den  oberen  Rand  des  Papiers  siebt,  weil  man  in  diesem 


ROTH,  MILITAIR-SANITÄTSWRSKN. 


505 


Falle  im  Voraus  berechnen  kann,  welcher  Punkt  ver- 
schwinden muss. 

Mittelst  der  drei  Reihen  verschieden  stark  inarkirter 
Punkte  will  C.  auch  die  Amblyopie,  sogar  ihrem  Grade 
nach,  nachweisen.  Während  nämlich  Jemand,  der  auf 
einem  Auge  amaurotisch  ist,  einen  Ausfall  von  1 oder 
2 Punkten  in  allen  3 Linien  erleidet,  wird  ein  Amblvo- 
pischer  wohl  die  schwarzen  Punkte  der  ersten  Reihe 
zählen  können,  aber  nicht  alle  der  zweiten  Reihe.  Ist  die 
Amblyopie  sehr  gering,  so  wird  auch  die  zweite  Reihe 
noch  vollständig  erkannt  und  sich  erst  ein  Ausfall  in 
der  dritten  Reihe  bemerkbar  machen. 

Bei  Anstellung  der  Versuche  hat  C.  beobachtet,  dass 
das  schwache  Auge  iu  Gemeinschaft  mit  dem  gesunden 
schlechter  sieht,  als  wenn  es  allein  gebraucht  wird. 
Diese  Beobachtung  bewog  ihn,  das  Verhalten  schieleuder 
Augen  gegenüber  dem  Experiment  zu  erforschen.  Bei 
einem  Soldaten  mit  Strabismus  convergeus  constatirte  er 
das  Verschwinden  von  einem  Punkte,  ln  diesem  Kalle 
litt  das  Auge  an  Hemiopie.  Aber  auch  iu  den  Fällen, 
wo  das  abgewichene  Auge  für  sieb  vollständig  functions- 
fähig war,  erwies  sich  dasselbe,  gegenüber  dem  Ver- 
suche, als  unthätig.  Der  Versuch  mit  den  Punkten  kann 
sonach  zu  Irrthümern  führen,  die  dahin  gehen,  dass  man 
erstens  die  Amblyopio  für  stärker  hält,  als  sie  ist  oder 
zweitens,  dass  mau  ein  übrigens  functioustüchtiges  Auge, 
welches  einfach  abgewichen  ist,  als  amblyopisch  oder 
amaurotisch  ansieht.  — Zur  Erläuterung  der  ersten  irr- 
thümlicben  Auffassung  wird  angeführt: 

Ein  Soldat  litt  nach  einem  Schlage  an  die  Supraor- 
bitalgegend an  beträchtlicher  Sehschwache  des  I,  A. 
ohne  ophthalmoscopisch  nachweisbare  Veränderungen. 
Derselbe  vermochte  mit  dem  linken  Auge  allein  die 
schwarzen  Punkte  zu  zählen,  aber  nicht  die  Kreise  der 
zweiten  Linie.  Bei  Anwendung  des  Versuches  ergab 
sich  aber  auch  ciu  Ausfall  unter  den  schwarzen  Punkten 
der  ersten  Reihe.  Es  beweist  dies,  dass  die  Amblyopio 
beim  gemeinschaftlichen  Gebrauch  der  Augen  stärker 
erscheint,  als  sie  in  Wirklichkeit  ist  und  wie  es  leicht  ist, 
sie  auf  ihren  wirklichen  Grad  zuiückzuführcn. 

Gm  der  zweiten  irrtümlichen  Annahme  zu  begegnen, 
wird  man  sich  zu  erinnern  haben,  dass  bei  alterniren- 
dem  Strabismus  selten  eine  erhebliche  Differenz  in  der 
Functionstüchtigkeit  der  Augen  im  Gegensatz  zu  mono- 
culärem  Strabismus  vorhanden  ist. 

9.  Besondere,  durch  den  Dienst  erzeugte 
Krankheiten. 

Hkubnkr(4)  schildert  unter  dem  Namen  F a t i g a t i o 
eine  Gruppe  von  Erscheinungen,  welche  einen  hohen 
Grad  von  körperlicher  Ermattung  darstellten.  In  ein- 
zelnen Fällen  war  Anschwellung  der  untern  Extremi- 
täten, vielfach  mit  Schmerzhaftigkeit  der  Muskeln,  im- 
mer Appetitlosigkeit  und  Apathie  vorhanden.  Allo 
Kranken  wurden  wieder  functionsfähig. 

Hkijbnkr  schildert  die  durch  die  Belastung 
des  Soldaten  entstehenden  Affectionen.  Es 
fiel  zunächst  auf,  dass  unter  den  wirklichen  Brustfell- 
entzündungen immer  nur  Dämpfungen  an  einer 
oder  der  andern  Seite  dos  Rückens  sich  vorfanden, 
ferner  wichen  dieselben  darin  von  der  gewöhnlichen 
Gestalt  der  pleuritischcn  Exsudate  ab,  dass  sie  eino 
längst  des  Brustbeins  am  Herzen  wcithinaufrcicheude 
dagegen  in  der  Seitenwand  und  am  Rücken  nur  wenig 
ausgedehnte  Dämpfung  zeigten.  U.  bezieht  diese  Er- 
scheinungen auf  die  Belastung  mittelst  des  Gepäcks. 
Hierzu  kommen  noch  Schmerzen  in  den  Brust-  und 
Bauchmuskeln.  Anch  das  Periost  einzelner  Knochen, 


namentlich  des  Schlüsselbeins  wird  schmerzhaft  und 
es  zeigen  sich  Verdickungen.  Auch  Leber  und  Bauch- 
fell sollen  empfindlich  werden  Veränderungen  in  der 
Tiefe  an  Pleura  und  Lunge  hält  II.  ebenfalls  für  mög- 
lich und  bezieht  einen  Fall  einer  eigentümlichen 
Dämpfung  auf  den  Druck  dcsTragerimcnsvom  Torni- 
ster. Man  sollte  Kranke  dieser  Art  nicht  zu  weit  von 
dem  Kriegsschauplatz  wcgscbicken,  weil  sich  der  Zu- 
stand in  der  Regel  schnell  bessert. 

Eino  ausführliche  Besprechung  des  Reitens  vom 
ärztlichen  Standpunkt  giebt  Ridkr  (17).  Als  physiolo- 
gische Wirkungen  desselben  werden  dio  Steigerung 
der  Ernährung  und  eine  miissigo  Beschleunigung  der 
Cirkulation,  der  Athmnng  und  der  Ausscheidungen 
genannt.  Mässigcs  Reiten  ist  demnach  durchaus 
gesund,  sehr  anstrengendes  wie  es  bei  Postillonen  etc. 
vorkommt,  vielleicht  weniger  an  und  für  sich  schäd- 
lich, als  durch  die  Verbindung  mit  Entbehrungen  und 
Excessen.  — Als  therapeutisches  Mittel  empfiehlt  sich 
das  Reiten  gegen  Reizbarkeit  und  Schwäche,  bei  sonst 
gesundem  Körper.  Bei  chronischen  Unterloibsleiden 
kann  es  nützlich  sein.  Allen  Lungenleidon  gegenüber 
bedarf  es  grosser  Vorsicht.  Vor  40  Jahren  richtete 
Fitz-Patrick  eino  hygienische  Rcitanstalt  ein,  welche 
indessen  keinen  Erfolg  hatte.  — Rücksichtlicb  der 
Krankheiten,  welche  das  Reiten  hervorrufen  kann, 
werden  genannt  1)  Blutspeien, 2) Aneurysmen,  3)  Ent- 
zündliche Erkrankung  der  Luftwege,  4)  Brüche.  — 
Huhn  hat  1852  eine  Statistik  aufgestellt,  nach 
welcher  von  896  Brüchen  26  ihre  Ursacho  im  Reiten 
hatten.  Es  ist  angegeben  worden,  dass  das  Reiten  mit 
langen  Bügeln  der  Entstehung  der  Brüche  günstig  sei, 
allein  die.  englische  Cavallerio,  welche  mit  kurzen  Bü- 
geln reitet,  zeigt  ein  noch  höheres  Verhältniss.  Das 
beste  Mittel  würden  Hosen  sein,  welcho  recht  eng  in 
der  Bruchgegend  anlägen.  Sehr  breite  Gürtel,  wie  sie 
die  Araber  tragen,  scheinen  ebenfalls  auf  die  Vermin- 
derung von  Brüchen  dadurch , dass  sio  einen  Gegen- 
druck leisten,  hinzuwirken.  5)  Blutharnen,  6)  Abscesso 
am  Damm,  7)  Contnsion  der  Hoden;  die  Vermeidung 
derselben  durch  ein  Suspensorium  ist  unsicher,  sicherer 
würde  ein  enges  Beinkleid  sein,  welches  die  Hoden 
in  dio  Höho  hält. 

VII.  Hilltairkrankenpflege. 

A.  Allgemeines. 

I)  Hill,  Remark*  on  (he  treatment  of  the  siek  and  wounded  in 
war.  British  Medical  Journal  1370.  October  8.' — 2)  Micha  ölt*, 
Die  mllitalrkrztlirhe  Voraorga  auf  den  strategisch  wichtigen  Li- 
nien In  Oesterreich.  Allg.  miliuirür rtl.  Zeitung  1870.  No.  1, 
3— i.  — 3}  Port,  Betrachtungen  über  den  FeldssuUfitsdienst. 
lbid  No.  17-20.  — 4)  Ulmcr,  Sanltitsdlenst  im  Feld;».  Ml- 
litairarxt  1S70.  No.  2—6.  — 5)  Bona,  Betrachtungen  über  den 
Sanitätedfenst  während  des  Aufstandes  In  Süddalmatien.  Allgctn. 
militair&rxlliche  Zeitung  1870.  No.  12.  — 6)  Werdnig,  Uebcr 
dl»  Mittel  r.ura  Transporte  der  Verwuudeten  des  dalmatischen 
Aufstandes.  Allg.  mllitairnrzlltche  Zeitung.  1870  No.  10-13,  17. 

Hill  (1)  erkennt  in  der  Absonderung  und  Ver- 
meidung von  Ueberhäufung  Gesunder  oder  Kranker 
die  wichtigsten  Principien  der  Militärhygieine,  und 
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bringt  hierfür  mit  Zahlen  schlagende  Belege  aus  ver- 
schiedenen Kriegen.  Er  constatirt,  dass  im  letzten 
Kriege  alle  anderen  Interessen  dem  der  Absonderung 
nachgestanden  haben,  und  beschreibt  die  von  ihm  be- 
sichsichtigten  Lazarethe,  das  Hütten- Lazareth  von 
Saarbrücken,  die  Baracken  in  Dannstadt  und  das  da- 
mals in  der  Errichtung  begriffene  berliner  Baracken- 
Lazareth.  Dann  geht  er  auf  die  Wichtigkeit  des  Trans- 
ports über,  beweist,  wie  die  englische  Armee  im 
Krimkriege  den  Anfangs  mangelnden  Transport- 
mitteln enorme  Verluste  zuzuschrciben  hatte,  be- 
spricht dann  den  deutschen  militärischen  und  frei- 
willigen Kranken-  und  Verwundeten  - Transport  im 
letzten  Kriege  und  constatirt  den  Fortschritt  der 
Kriegsmedicin  und  Chirurgie,  der  sich  hauptsächlich 
in  der  Anwendung  des  Chloroforms,  Morphiums, 
Chlorais  und  der  Resectionen  kund  gäbe. 

Er  schliesst  damit,  dass  die  Handhabung  einer 
rationellen  Chirurgie  bei  der  heutigen  Art  der  Kriegs- 
führung unmöglich  sei,  und  ist  überzeugt,  dass  bevor 
die  conservative  Chirurgie  im  Kriege  ihre  Trinmphe 
zu  feiern  vermag,  es  nöthig  sein  werde,  das  System 
des  Krankentransports  und  die  Organisation  der  Feld- 
sanitätsanstaltcn  auf  eine  höhere  Stufe  zu  bringen, 
als  es  heute  der  Fall  ist. 

Michaelis  (2)  tadelt  nach  einer  heftigen  Polemik 
gegen  das  von  Krai's  empfohlene  Zestrcuungssystem, 
dass  die  Feld  - Sanitätsanstaltcn  sich  noch  immer  in 
einem  untergeordneten  Zustande  befänden  und  dass 
Gcneralstab  und  Geniecorps  nicht  mit  dem  Sanitäts- 
corps die  nöthigen  Vorbereitungen  für  Aktionen  träfen. 
Es  wird  dann  ein  System  in  Vorschlag  gebracht,  welches 
darauf  hinausgeht,  dass  bei  der  operirenden  Armee 
fliegende  Spitäler  bis  zur  Operationsbasis  und  Untcrlag- 
spitälcr  bestehen  sollen.  Die  ersteren  sollen  einen 
durchaus  passageren  Character  haben , die  letzteren 
indessen  auch  nach  den  bescheidensten  Gesichtspunkten 
eingerichtet  werden.  Das  eigentliche  I’rincip  soll  sein: 
die  Armee  von  allen  grösseren  Sanitätsanstalten 
möglichst  rasch  zu  entlasten.  Die  Feldspitals-Dircction 
soll  hierzu  von  der  Evacuirung  der  Schlachtfelder  an- 
gefangen  bis  zur  stabilen  Unterbringung  der  Ver- 
wundeten unter  eigner  Verantwortung  alles  anordnen. 
Ferner  soll  die  Opcrationslinie  baldmöglichst  und  auf 
dem  kürzesten  Wege  von  allen  Convois,  die  sie  be- 
lasten und  hindern,  verlassen  werden.  Auch  an  den 
Schutz  des  Landes  vor  Seuchen  ist  zu  denken.  An 
allen  strategischen  Linien  sollen  Anstalten  gegründet 
werden,  um  möglichst  viel  Kranke  gesund  unterzu- 
bringen. Es  folgt  sodann  ein  strategischer  Plan,  welche 
Vorbereitungen  getroffen  werden  müssten,  in  einem 
Kriege  mit  Prcussen  und  Russland,  für  welchen  der 
Verfasser  eine  detaillirte  Aufstellung  entwirft.  (Es 
handelt  sich  bei  der  Thätigkeit  leitender  Aerztc  im 
Kriege  darum,  die  richtigen  Befehle  für  den  Sanitäts- 
dienst in  jedem  Falle  schnell  und  sicher  nach 
Maassgabe  der  militairiseken  Situation  zu  geben. 
Gehen  dieselben  hierüber  hinaus,  so  sind  schwere  Irr- 
thiimer  unvermeidlich.  Ref.) 


Port  (3)  spricht  sich  nach  seinen  Erfahrungen 
bei  den  bayerischen  Truppen  gegen  die  für  Gefechte 
festgcstelltc  Entfernung  der  verschiedenen  Sani- 
tätsstationen ans,  welcho  viel  zu  weit  zurückliegen, 
der  ilülfsplatz  1000-1500  Schritt  hinter  der  Gefechts- 
linie, der  Verbandplatz  3500  Schritt.  Sei  es,  dass 
man  Verwundete,  Hiilfspersonal  oder  Material  schonen 
wollte,  so  würde  dies  bei  einem  Rückwärtsmarsche 
illusorisch.  Beim  Vordringen  aber  zerreisse  die  ge- 
nannte Sanitätskettc,  ja  sogar  beim  einfachen  Be- 
haupten einer  Position  seien  die  angenommenen  Ent- 
fernungen zu  gross  und  entsprächen  durchaus  nicht 
dem  Zwecke,  indem  mit  Hin-  und  Herweg  für  die  Fort- 
bringung eines  einzigen  Verwundeten  auf  den  Hilfs- 
platz eine  Stunde  nöthig  sei.  Als  ein  grosser  Ucbel- 
stand  wird  ferner  gerügt,  dass  der  Verwundete,  bevor 
er  in  die  Lazarcthruhc  gelangt,  viermal  auf-  und  ab- 
gcladcn  werden  muss.  Dem  gegenüber  wird  der 
Dienstgang  bei  den  preussischcn  Truppen  als  vorteil- 
hafter bezeichnet,  wiewohl  getadelt  wird,  dass  zu 
viel  Aerztc  mit  in  die  Fcucrlinien  vorgehen,  wodurch 
der  Verlust  an  ärztlichem  Personal  unverhältnissmässig 
hoch  wird.  Schliesslich  werden  folgende  Vorschläge 
gemacht:  1)  die  ärztliche  Hülfe  wird  den  Verwun- 
deten in  erster  Instanz  von  den  Truppenärzten  ge- 
leistet, 2)  die  beiden  Acrzte  eines  Bataillons  bilden 
mit  ihren  Blcssirtenträgem  und  circa  4 Sanitätssol- 
daten, die  ihnen  ständig  zugetheilt  werden,  ein  in 
sich  abgeschlossenes  Ganzes,  eine  Hilfseinheit,  die 
unzertrennlich  mit  ihrem  Bataillon  verbunden  ist,  und 
beim  Eintritt  des  Bataillons  in  die  Aktion  sofort  ihre 
Thätigkeit  beginnt.  Sobald  das  Bataillon  vorwärts 
oder  rückwärts  geht,  schlicsscn  sich  die  Aerzte  diesen 
Bewegungen  an,  unter  Zurücklassung  eines  Sanitäts- 
soldaten bei  den  Verwundeten  und  unter  Kenntlich- 
machung des  Verbandplatzes  als  solchen  durch  eine 
Genfer  Fahne.  3)  Die  Sanitätscompagnien  schlagen 
keinen  Verbandplatz  auf,  sondern  haben  blos  die  Auf- 
gabe, die  Verwundeten  von  den  Bataillonsvcrband- 
plätzen  nach  den  Spitälern  zu  fahren.  Sie  suchen 
demnach  auf  dem  Wege,  den  die  Truppen  bei  ihrem 
Vordringen  zuriickgolegt  haben,  alle  als  Verbandplätze 
kenntlich  gemachten  Localitätcn  auf  und  evaeuiren  sie 
der  Reihe  nach  in  die  Spitäler.  4)  Die  Spitäler  werden 
nach  preussischem  Muster  umgeändert. 

Ulmrr  (4)  kritisirt  die  früher  geltenden  Grund- 
sätze, und  hebt  zunächst  die  hoho  Bedeutung  der  Kran- 
kenzerstreuung hervor;  es  wird  auf  das  Unzulängliche 
der  jetzigen  Bestimmungen  für  die  österreichische  Ar- 
mee hingewiesen , welches  den  Corpsvcrbandplatz  bis 
zu  einer  Stunde  zurücklegt,  was  um  so  mehr  in  s Ge- 
wicht fällt,  als  die  Brigadeverbandplätze  wenig  leisten 
können.  — Dio  grosse  Ausdehnung  der  Linie,  welche 
ein  Corps  einnimmt,  bietet  eine  besondere  Schwierig- 
keit, daher  bedarf  cs  für  die  Hülfe  der  möglichsten 
Dcccntralisation,  einer  Art  ärztlichen  Patrouillcndien- 
stes,  unter  gehöriger  Oberleitung.  Es  wird  sodann  aus 
dem  Feldzüge  18G6  demonstrirt,  wie  damals  die 
Corps-Verbandplätze  meist  nicht  aufgefunden  wnr- 
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den,  auf  alle  Fälle  aber  weniger  leisten  konnten,  als 
die  kleineren  Verband -Plätzo.  Der  übrige  Tbeil  des 
Aufsatzes  ist  nur  eine  bittere  Polemik  gegen  den  von 
Michaklis(2).  Ulmkr  bespricht  ferner  sanitäreErfahrun- 
gen  gelegentlich  der  Schlussmanöver  bei  Waizen.  Diesel- 
ben führen  wieder  zu  dem  Resultat,  dass  viele  kleinere 
Hülfsplätze  den  grossen  vorzuziehen  sind  (wir  können 
dies  nicht  unbedingt  zugeben ; für  offene  Feldschlach- 
ten  ist  es  gewiss  richtig,  dagegen  sind  bei  stabilen 
Actionen,  z.  11.  im  Bclagerungskriege,  centralisirto  Ver- 
bandplätze sehr  wohl  anwendbar.  W.  R.).  ImBezugauf 
die  Wagen  der  österreichischen  Armee  spricht  sich  U. 
dahin  aus,  dass  sich  dio  kleineren  Wagen  derllonved- 
Armee  nicht  so  bewährt  hätten,  als  die  grösseren  der 
kaiserlichen  Armee. 

Brma  (5)  bespricht  den  Sanitätsdienst  während 
des  Aufstandes  in  Süd-Dalmatien;  es  werden  die  Ei- 
genthümlichkciten  der  dortigen  Kriegführung  be- 
sprochen, von  welcher  für  den  Sanitätsdienst  die 
Terrain  Verhältnisse,  welche  den  Gebrauch  von  Ge- 
schützen und  Wagen  ausschlossen  und  der  gänzlicho 
Wegfall  der  Schonung  der  Verwundeten  dio  wich- 
tigsten Momente  waren. 

Allo  Lasten  mussten  durch  Menschen  oder  Tragtbiere 
befördert  werden.  Der  Mangel  an  Wasser  in  den  Ge- 
birgen war  gleichfalls  eine  Schwierigkeit  Der  Sanitäts- 
dienst wurde  nach  der  Instruction  von  186t  gehandhabt. 
Alle  Truppenkörper  erhielten  rechtzeitig  die  für  das 
Feld  vorgeschriebenen  Ausrüstungsgegenstände.  Vor 
dem  Beginn  der  Aktion  wurden  an  der  Küste  J.ocalitä- 
ten  zur  Aufnahme  der  Verwundeten  in  Cattaro,  Risano  und 
üudua  eingerichtet.  Während  des  Vormarsches  mar- 
schirten  dio  Truppenärzte  und  die  Blessirtenträger,  letz- 
tere 2 Mann  per  Compagnie  unter  dem  Commando  eines 
Offiziers  in  ihrer  Eintheilnug  bei  der  Truppe,  oder, 
wenn  ein  Gefecht  in  Aussicht  stand,  hinter  den  Haupt- 
colonnen.  Die  Märsche  waren  höchst  beschwerlich  über 
steile  Berglehnen,  Bergrücken,  Schluchten,  wobei  ein 
Mann  hinter  dem  andern  marschirto,  oft  springend, 
kriechend,  rutschend.  Während  solcher  Märsche  konnten 
die  Bandageuträger  dio  grossen  und  schweren  Medica- 
menten-Tornister  nicht  fortbringen,  weshalb  diese  ab- 
wechselnd von  den  Blessirtenträgcrn  genommen  werden 
mussten-  Auch  für  die  Aerztc  war  das  Tragen  ihrer 
mit  Verbandzeug  und  Zahniustrumcnten  gefüllten  Ta-* 
scheu  beschwerlich.  Während  eines  Gefechtes  wurde  jo 
nach  Umständen  entweder  ein  Platz  hinter  der  Feuer- 
linie bestimmt,  oder  das  ganzo  Sanitätspersonal  befand 
sich  inderseiben.  Zweimal  wurden  die  Aerztc  mit  in  CarrtS’s 
aufgenommen.  Es  war  unter  den  gegebenen  Umständen 
nicht  möglich,  mehr  als  2 schwer  Verwundeto  per  Ba- 
tailon  fortzubringen,  ausschliesslich  derjenigen,  welche 
ihre  Kameraden  auf  dem  Rücken  wegschafften.  Bei  et- 
wa Zurückgebliebenen  durften  keiue  Blessirtenträger  ge- 
lassen werden,  .weil  sie  wie  die  Verwundeten  vom  Feiudc 
ermordet  w'unlen.  Um  dem  Entstehen  von  Epidemien 
vorzubeugen,  wurden  Verwundete  aus  der  Bocca  mittelst 
Loyddampfcr  in  rückwärtige  Spitäler  z.  B.  Ragusa, 
Triest  zurückgeschickt.  Leider  waren  die  Wittorungs- 
verhältuisse  sehr  ungünstig,  die  Cursdanipfer  kamen  un- 
regelmässig und  der  Verkehr  mit  Barken  war  unmög- 
lich. Dadurch  w urden  die  Spitäler  überfüllt,  und  es  mussten 
Krankein  Kasernen  u.s  w.  noch  nothdiirftig  untergebracht 
werden.  Es  hätte  vor  der  Rückkehr  der  Truppen  von 
erschöpfenden  Expeditionen  mehr  für  die  Anfriahmo  der 
Kranken  geschehen  sollen;  doch  fehlte  es  den  Aerzten 
an  Einfluss.  Auf  Grund  dieser  Erfahrungen  wird  ver- 
langt: allo  Chefärzte  jeder  Rangstufe  sollen  dirccte  Ini- 
tiative zur  Beschaffung  des  Nothwendigen  haben.  Die 


Zahl  der  Blessirtenträger  muss  bedeutend  vermehrt 
worden,  es  sind  auch  Tragsessel  und  Tragen,  und  zur 
Deckung  des  Sanitätspersonals  heim  Rückmarsch  eine 
cigeno  Truppouabthoilung  nothwendig.  Die  Medicamcu- 
ten-Tornister  sollen  ganz  Wegfällen,  jedem  Arzt  ist  zu 
überlassen,  wie  er  die  etwa  anzuwendenden  Medieamente 
fortschafft.  Der  jetzige  Verband-Tornister  ist  zu  gross 
und  zu  schwer,  soiu  Inhalt  soll  auf  zwei  Tornister,  de- 
ren eins  die  für  Operationen  nöthigeu  Sachen,  das  an- 
dere Verbandstücke  enthält,  vertheilt  werden,  dio  ärzt- 
lichen Verbaudtaschcn  sollten  ganz  wegfallen.  Jeder 
Officier  und  jeder  Mann  mus9  sein  eigenes  Verbandzeug 
mit  sich  führen.  Kleine  Spitalahtheilungcn  sind  hei 
Ueberfüllung  der  Lazarcthe  anzulegen:  diese  müssen  je- 
doch besondere  Küchen  haben,  da  viele  Kranke  die 
Truppenmenage  nicht  vertragen. 

Wf.rdmu  (6)  bestätigt  vollständig  das  von  Bkna 
Angegebene  und  weist  besonders  auf  die  Terrain- 
schwierigkeiten hin. 

In  der  Bocca  di  Cattaro  existirt  nirgends  eine 
Fahrstrasse,  nur  Barken  und  Maulthiere  vermitteln  den 
Verkehr.'  Für  »len  Sanitätsdienst  war  es  am  schwierig- 
sten, dass  keine  Rückzugslinie  feststand.  Von  den  Trnge- 
sesseln  für  Verwundete  kamen  nur  3 zur  Verwen- 
dung; die  gelieferten  Tragen  entsprachen  durchaus  nicht 
ihrem  Zwecke.  Ucbor  die  Schwierigkeiten  des  Verwun- 
detentransports giebt  dieser  Aufsatz  die  interessantesten 
Details  Die  Forderungen  lauten  auch  hier:  Vermeh- 

rung der  Blessirtenträger  in  Quantität  6 (per  Compagnio) 
und  Qualität  und  Weglassung  der  Tornister.  Au  Stelle 
der  jetzigen  Trage  wird  eine  amerikanische  empfohlen, 
bei  welcher  an  einer  7 Fuss  langen  Stange  ein  Rahmen 
in  einer  Art  Netzwerk  hängt.  Per  Bataillon  sollen 

2 Maulthiere  mit  Cacolets  vorhanden  sein,  wo  diese  nicht 
ausreichen,  nehme  man  einheimische  Träger  (2  Mor- 
lakcn).  Dieselben  sind  im  Tragen  von  Lasten  geübt. 
Wie  sie  ihre  Verwundeten  fortschaffen,  ist  daraus  zu 
gischen,  dass  während  des  dalmatinischen  Aufstandes  we- 
der ein  Todter  noch  ein  Verwundeter  in  dio  Bünde 
der  Oesterreicher  gefallen  ist. 

B.  Speciolle8. 

1.  Die  Hfilfo  und  ihre  verschiedenen 
Stadien. 

7)  Eamarch,  Der  «r»t<*  Vorhand  «nf  dem  Schlnchlfeldo.  Kiel  1870. 
— 6)  Derselbe.  Vcrbandplatx  mul  Kc'd-I.ax  ireth.  II.  Atiflagc- 
1871.  — 9)  Lehrbuch  (>lr  die  Krater  und  Krankenwärter  der  Kbt- 
gennatiachen  Armee  1871.  S.  215.  — lu)  Schiller.  Verband- 
und  Traneporllehre  für  Haiiilitetrnppen.  4 Aull  1870.  S.85.  — lf>a) 
l'exet  de  Corval,  Die  erste  Hülfe  bei  Unglncksfällcu.  Carls 
tnhe  1870. — 11)  Nustbauni,  Klinge  Notizen  über  den  französi- 
schen Feldxug.  Bayr.  Inle'.ligenablatt  1870.  Ko.  41,  43.  — 12) 
Die  neuesto  Instruction  aur  Ausbildung  dor  Sanilälstruppon.  Ml- 
litairarit  1871  No.  5.  — IX)  Bernard,  Premier  secours  aux 
blesscs  aur  le  champ  de  bataille  et  dann  les  auibulancea.  Vticiili 
d'une  Instruction  par  II.  N.  Detnarqiiay. 

f Esmarch  (7)  schlägt  vor,  dafür  zu  sorgen,  dass 
jeder  Soldat  im  Kricgo  die  Verbandstücke  bei  sich 
trage,  welche  für  die  ersto  Hilfe  nöthig  sind,  und  dass 
er  darin  unterrichtet  werde,  sich  selbst  oder  Andere 
imNothfalle  zu  verbinden.  Das  Material  ist  oin  gleich- 
schenkliges dreieckiges  Tuch  aus  1 .]  Ellen  breitem 
Shirting;  zusammongefaltet  ist  dieses  so  gross  wie 
eine  Spielkarte;  mit  3 grossen  2zölligen  Stecknadeln  zu- 
sammengeheftet hat  es  dio  Dicke  von  und  wiegt 

3 Loth;  dazu  kommen  2 kleine  Ballen  Charpie  und 
präparirtc  Watte. 

In  dem  Werke  „Verbandplatz  und  Feldla- 
zareth“  1871  -in  II.  vermnhrter  Auflage  erschie- 
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ncn  giebt  Esmarch  (8)  eine  vollständige  Uebersicbt 
über  das  Wirken  der  verschiedenen  Hülfsfactoren.  Die 
ersten  beiden  Abschnitte  besprechen  die  Thatigkeit 
anf  dem  Schlacbtfeldo  und  dem  Verdandplatz,  der 
dritto  Abschnitt  den  Transport  in’s  Foldlazaretb,  der 
vierte  bis  neunte  die  Thatigkeit  im  Feldlazareth,  im 
Anhang  findet  sich  die  Beschreibung  der  amerikani- 
schen Barackcnlazarctho.  Das  ausgeseichneto  Werk 
gestattet  keinen  Auszug,  cs  sollte  allen  Militärärzten 
auf  das  Genaueste  bekannt  sein. 

Das  Lehrbuch  für  dio  Frater  und  Kran- 
kenwärter der  Eidgenösssischen  Armee  (0) 
ist  die  neueste  Instruction  für  das  Uüifspersonal.  Die 
Einleitung  giebt  die  Organisation  des  Gesundheits- 
dienstes 

An  der  Spitze  steht  der  Ober-Feldarzt  (Oberst),  bei 
jeder  Division  ist  ein  Divisionsarzt  (Oberst- Lieutenant 
oder  Major),  ln  den  Lazarethen  sind  Ambulancen-Acrzte 
(Stabs-Uauptmann , Oberlieutenant,  I.  Unterlieutenant), 
Ambulancen  - Commissäre  (I.  Unterlieutenant)  und  die 
Krankenwärter.  ln  der  Regel  besteht  die  Amhulance 
einer  Armee-Brigade  aus  3 Aerzten,  davon  einer  als 
Chef  nebst  einem  Ambulancen-Commissär  und  8 Kran- 
kenwärter. Bei  den  Truppen  befinden  sich  bei  jedem 
Bataillon  1 Bataillonsarzt  (Haupt mann)  und  2 Assistenz- 
Aerzte  (I.  Unterlieutenant),  für  jedes  Schützen-Bataillon 
1 Arzt  I Hauptmann  oder  Lieutenant) ; für  jede  Sappeur-, 
Pontonier-  und  Artillerie- Kompagnie  und  für  jede  Ka- 
vallerie-Schwadrou  1 Arzt  (Oberlieutenant)  und  für  jede 
Kompagnie  aller  Waffengattungen  I Frater,  letzterem 
wird  in  Kriegszeiten  cino  Anzahl  Blessirtenträgcr  bei- 
gegeben. Jedes  Infanterie-Bataillon  hat  ausser  Feld- 
Apotheke  und  Verbandkistc  2 Feldnpotheken-Tornistcr 
und  8 Tragebahren.  Für  1 Ilalbbatnillon  dieselben  Ge- 
genstände, jedoch  nur  1 Fcldapotbeken-Tornister  und 
8 — 4 Tragebahren  Für  1 Schützen-Bataillon  1 Feld- 
Apothekcn-Tonustei*  und  5 Tragen,  für  jede  Kompagnie 
der  Specialwaffen  1 Trago.  Jeder  Frater  hat  1 Tasche 
mit  Verbandzeug  (Bulge).  Im  ersten  Abschnitt  wird  der 
Dienst  der  Frater,  die  übrigens  trotz  ihres  geistlichen  Namens 
Soldaten  sind,  besprochen.  Der  zweite  Abschnitt  behandelt 
den  Dienst  der  Krankenwärter;  der  Bau  des  mensch- 
lichen Körpers  bildet  den  dritten  Abschnitt;  im  vierten 
wird  von  der  Erhaltung  der  Gesundheit  und  von  der 
Verhütung  der  Erkrankungen  überhaupt  gesprochen. 
Der  fünfte  Abschnitt  handelt  von  den  beim  Soldaten  am 
häufigsten  vorkommenden  Krankheiten  und  den  ersten 
Hülfeleistungen  bei  denselben,  woran  sich  im  sechsten 
Abschnitt  dio  Besprechung  plötzlicher  L-bonsgefahren 
anreiht.  Verletzungen  und  die  erste  Hülfeleistung  l>ei 
denselben,  Verbandlehre  und  Transport  der  Verwunde- 
ten bilden  den  7.  — 1).  Abschnitt.  Der  10.  Abschnitt 
bespricht  die  Krankenpflege,  der  11.  die  Zubereitung 
und  Anwendung  verschiedener  äusserer  Arzneimittel. 
Den  Anhang  bilden  Inhalt  und  Verpackung  der  Bulgen, 
Ambulancefourgons  und  Gebirgs- Ambulancen,  welche  letz- 
tere vou  6 Saumthieren  getragen  werden.  (Wir  stehen 
nicht  an,  dieses  kleino  Lehrbuch  für  das  beste  und  viel- 
seitigste zu  erklären,  welches  bis  jetzt  für  den  Lazareth- 
gehülfcn-Unterricht  existirt.  Rcf.) 

Schiller (10)  bat  seine  Vorband-  und  Trans- 
portlebro  für  Sanitätstruppen  bereits  in  der 
4.  Auflage  erscheinen  lassen;  dieselbe  giebt  eine 
grosse  Anzahl  pracliscker,  einfacher  Verbände  an  und 
behandelt  in  einem  II.  Tlieil  die  Lehre  vom  Trans- 
port und  namentlich  die  Hcrrichtung  von  Nothtragen 
auf  das  Eingehendste.  Das  mit  sehr  anschaulichen 
guten  Bildern  ausgestattete  Buch  ist  für  den  Unter- 
richt der  Krankenträger  vortrefflich  zu  verwenden. 


Pezf.t  dkCorval  (10a)  giebteine klare,  kurze  Cc- 
bersickt  über  dio  erste  Hülfe  bei  Verletzungen  und  son- 
stigen Unglücksfällen ; dieselbe  behandelt  in  3 Thei- 
len  1)  den  menschlichen  Körper,  2)  die  Hülfeleistung 
bei  Verletzung  und  Unglücksfällcu  3)  den  Transport 
Verletzter  in  klarer,  zweckentsprechender  Weise. 

Nussbaüm  (1 1)  berichtet  über  seine  Eindrücke 
im  Feldzüge,  an  welchem  er  als  consultircnder  Chi- 
rurg bei  der  Bayerischen  Armee  Tbeil  nahm.  Die 
Preuss.  Sanitäts-Instruction  wird  als  vortrefflich  be- 
zeichnet und  von  den  preussischen  Einrichtungen  be- 
sonders hervorgehoben,  dass  alle  Aerzte  beritten  sind. 
Die  Bayerische  Foldlazareth-Ausstattung  muss  als 
zu  complicirt  bezeichnet  werden,  namentlich  sollten 
die  Bettstellen  zu  Hause  gelassen  werden.  Allo  bis- 
herigen Sanitätseinrichtungen  lassen  gegenüber  der 
grossen  Zahl  der  Verwundeten  im  Stich ; für  die 
möglichste  Leistung  des  Hilfspersonals  muss  sich 
jeder,  so  gut  es  geht,  den  Verhältnissen  anpassen. 
Von  einer  frühzeitigen  Evacuirung  sollen  nur  Bauch- 
schüsse ausgenommen  sein.  Die  Rescction  der  Ge- 
lenke wird  dringend  gegenüber  der  Amputation  em- 
pfohlen. Nach  der  Schlacht  von  Orleans  wird  auf 
die  vielen  Scheintodten  aufmerksam  gemacht.  Von 
Verband raethoden  wird  die  von  Listkr  besonders 
gerühmt,  Cbarpie  vollständig  verworfen. 

Dio  neueste  Instruction  zur  Ausbildung  der 
Mannschaft  der  k.  k.  Sanitätstrnppen  (12) 
bezweckt  ein  verwendbares  nützliches  Corps  zu 
erziehen,  welches  technisch  befähigte  Leute  gegen- 
über der  bisherigen  Zwitterstellung  bildet.  Die  mili- 
tairischo  Ausbildung  beschränkt  sich  auf  Kennt- 
niss  der  Reglements,  Glied-  und  Zugexcrcicren  und 
einige  Turnübungen.  Die  technische  Ausbildung 
bezweckt  die  Befähigung  zu  schriftlichen  Arbeiten 
und  die  Kenntnisse  der  Krankenwartung.  Die  letz- 
teren zerfallen  in  den  Sanitätshülfsdienst,  der  na- 
mentlich Transportwesen  umfasst,  in  den  eigentlich 
technischen  Unterricht,  welcher  den  Ban  des  mensch- 
lichen Körpers,  Verletzungen,  Verbände  und  Ilülfslei- 
stungen  in  sich  schliesst  und  drittens  in  den  Wart- 
und  Aufsichtsdienst.  Dio  Zeit  des  Unterrichts  umfasst 
7 Monate,  davon  die  Mannschaftsschule  3,  der  Schul- 
kurs oder  dio  Unterofficicrsschulo  4 Monate.  Die 
Lehrer  sind  tlieils  die  Officicre  der  Sanitätstruppe, 
theils  die  Militair- Aerzte;  dieselben  sollen  möglichst 
wenig  gewechselt  werden. 

2.  Hospitäler,  Zelte  und  Baracken. 

14)  Morin,  Observation  rclatfro  A t'hygi&ne  de»  lifipitaux  miUtairts 
Coinpte»  rendu*  de  I'Acadlinie  der  Sc.  T.  72.  No.  24  — 27.  — 
IS)  L ety,  Mich  fl.  Sur  les  höpitaux  baraques  du  Luxcmbonrg 
et  du  jardfn  des  plante«.  Annale«  d'h)giene  publique.  Jantier 
. 1871.  30.  — 16)  The  Austrlan  ambulanc«  ho»pltal  at  St  Cloud 

l.ancct  28.  Octbr.  1871.  — 17)  Le»  anibulancea  pendant  le  sie*» 
— L'ambulance  amcricame.  — Une  rxpirlcnce  »ur  lea  höpitaux 
tente«.  Ga*,  hebl.de  Med.  et  deChir.  l$7l,  No.  7.  - 18)  Jolj. 
L'amhnLnce  amlricaine  Annai.  d'hyg.  publ.  187t.  5 Serif. 
T.  XXXII.  — 19)  Montigny,  Une  Visite  A l'ambulance  tmfri 
caine.  (Ja*,  de«  höpit  12.  1871 — 20) T r u eil  u,  Erlass  die  Ambul-r- 
cm  betreffend  (?««.  de»  höpit.  20.  Oct.  1870.  - l)EIy,  E*«M  m(J- 
ltgalo  mr  la  conatautiuu  des  biessures  de  goerrr.  Kcc.  de  meu» 
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de  mid.  et  de  pharm,  toillt.  1871.  Fevr.  — 22)  Virchow,  Ge- 
ber Lararethe  und  Baracken.  Berliner  klinische  Wochenschrift 
1871  No.  10 — 12.  und  14.  — 23)  Steinborg,  Die  Krlegslaza- 
rethe  und  Baracken  von  Berlin  nebst  einem  Vorschläge  xur  Ke- 
form  des  Hospitalo-esens  8.  181.  Barackenlaiarelhe  In  Berlin. 
Allg.  roilll.  Zeltui^  1870  No.  39.  — 24)  Ilobrocht,  Das  Ba- 
rackenlaaareth  auf  dem  Tempelhofrr  Heide.  Deutsche  Vlerleljahrs- 
scbrlft  für  fifTentl.  tiesundbeitspilege  1871.  8.  72.  — 25)  Var- 
ren  trapp,  Zelte  und  Baracken  xn  Frankfurt  a.  M.  Deutsche 
Vierteljahrsschrift  1871.  8.  387.  — 26)  Oester  len,  MUltairby- 
gieinische  Mittheiluugen  aus  Würtemberg.  Deutsche  Viertel- 
Jahrsschrift  187  1 8.  209.  — 27)  Fried  re  ich,  Die  Heidelberger 
Baracken  für  Kriegsepidemien  24  88.  6 Tafeln.  4.-28)  Pauli, 
Bericht  über  dio  vom  7.  Juni  bis  24.  Juljr  18*0  in  Zellen  behan- 
delten chirurgischen  Kranken  des  Garuisou-Laxareibs  in  Posen. 
Berliner  klinische  Wochenschrift  1871  No.  1.  — 29)  Ulmer, 

Das  Pesther  Barackenspital  Mllitnirarxt  1871  No.  14.  und  16.  

30)  Approved  plans  and  epociücatlons  for  post  hospltals, 
fiurgoon  Generals  Office  4.  14  pp.  18  71.  — 31)  Mer  er,  Essai 
sur  les  baraques.  These  de  Strasbourg  1870.  — 32)  Versieg  aan 
den  Minister  van  Blnnenlandsche  Zaken  otntrunt  de  inilitalre 
en  burgerlijke  Zlekenlnrlgtlngen  te  Leipzig,  Dresden  en  Hanno- 
ver. — 33)  Esmarch,  Ueber  die  Vorbereitung  von  Keserve- 
laxaretten.  Beiheft  zum  Krtegerheil  1870. 

Morin  (14)  macht  die  Academie  mit  einem  Aus- 
zug eines  Briefes  des  Generals  l’Heriller  an  ihn  be- 
kannt. Bei  der  Verfolgung  der  Feinde  in  den  Bergen 
von  ürnapam  während  des  mexicanischen  Feldzugs 
erkrankten  eine  Anzahl  französischer  Soldaten,  die  in 
einem  Hause  einquartirt  waren,  wo  typhuskranke  Li- 
beranx  gelegen  hatten,  an  Typhus.  Man  musste  sie, 
um  sie  nicht  dem  sicheren  Tode  zu  übergeben,  auf 
Maulthieren,  Cacolets  und  Sänften  mitnehmen.  Sie 
kamen  sämmtlich  durch,  und  cs  zeigte  sich  auch  kein 
neuer  Krankheitsfall.  Im  Bivouac  angekommen,  liess 
man  sie  in  Zelten. 

Bei  der  sich  hiernach  entspinnenden  Debatte,  be- 
merkte Larrf.y,  dass  das  angeführte  Beispiel  zweifel- 
los die  Contagiosität  der  Krankheit  darthue,  dass  die 
ergriffene  Massnahme  vortheilhaft  gewesen  sei,  dass 
es  wesentlich  sei,  durch  Zerstreuung,  Vervielfältigung 
der  provisorischen  Zufluchtsorte,  durch  Weiteraus- 
einanderstellung der  Betten,  Lufterneuerung  und  Häu- 
figkeit der  Evacuation  dem  immer  wachscndenden  An- 
drang Kranker  und  Verwundeter  zu  begegnen. 

Michel  Lkw  (15)  schildert  die  Entstehung  des 
Barackenlazareths  im  Garten  des  Luxem- 
burg. Dieselben  wurden  als  Adnexe  zum  Val-de- 
Gräce  angelegt  nnd  entsprachen  im  Allgemeinen  den 
auf  dem  Tempelhofer  Felde  bei  Berlin  construirten. 

AlsFehler  werden  angegeben,  dass  die  Baracken  einander 
zu  nahe  standen  und  dann,  dass  die  Adnexe  zu  weit  vom 
Val-de-Gräce  entfernt  waren : die  Baracken  konnten  erst  im 
Novbr.  bezogen  werden  Die  Prinzipien  der  Anlage  wa- 
ren folgende:  l!  Aufstellung  der  Baracken  auf  einen 
grossen  Raum,  2)  Lüftung  durch  gegenüberliegende 
Fenster  und  Dachreiter  mit  beweglichen  Scheiben,  3) 
grosser  cubisebcr  Raum,  von  den  20  Kranken  hatte  je- 
der 102  Cubikmeter.  ln  jeder  Baracke  befanden  sich 
Radeeinrichtungen,  Waterclosets ; die  Construction  im 
Ganzen  war  Holzbau.  Die  sämmtlichen  Baracken  konn- 
ten 540  Kranke  fassen.  Schliesslich  wird  eine  Uebcr- 
sicht  gegeben,  über  die  zahlreichen  in  Paris  gestifteten 
Lazarethe.  Bis  zum  13.  September  waren  in  Paris  546 
Betten  für  Offiziere  und  12,398  für  Soldaten  eingerich- 
tet Levy  (der  inzwischen  verstorben  ist)  sieht  in  den 
Barackenlazarethen  die  La/arethe  der  Zukunft  und 

Jahretberlclit  der  gelammten  Modlcio.  187!.  Bd.  I. 


wünscht,  dass  man  die  alten  Steinbauten  ganz  aufgeben 
möchte,  dafür  aber  einfachere  Constructionen  wählen, 
welche  alle  10  Jahre  niedergerisson  und  neu  aufgefübrt 
werden  könnten. 

Dlo  österreichische,  vom  Baron  Mündy  (16) 
dirigirte  Ambulance  in  St.  Cloud,  welche  in  der 
Lancet  beschrieben  wird,  giebt  das  Bild  des  denkbar 
vollkommensten  Sommerhospitals. 

Jede  Zelthütte  besteht  aus  einem  in  der  Front  ganz 
offenen,  über  dem  Boden  erhabenen  hölzernen  Thcile; 
derselbe  ist  hinten  4,  in  der  Front  6 Meter  hoch,  40 
Meter  lang  und  5 Meter  tief.  In  seiner  Front  befindet 
sich  eine  Anzahl  Segeltuch-Vorhänge,  die  auf  Stangen 
gerade  wie  die  Ladenplaneu  aufgezogen  werden  und  so 
weit  beruntergelassen  werden  können,  um  bei  Nacht 
mehr  oder  weniger  vollkommen  die  Front  'der  Hütte  zu 
schliessen.  Jede  Ilütto  enthält  24  Betten  für  12  Pati- 
enten. Kein  Patient  darf  2 Nächte  hintereinander  in 
demselben  Bette  schlafen;  das  unbenutzte  wird  vorher 
dem  Einflüsse  von  Luft  und  Sonne  ausgesetzt.  In  der 
Hütte  befindet  sich  zwischen  den  Patienten  eine  Thei- 
luug  aus  Segeltuch,  wie  das  jib  - «ail  auf  Schiffen. 
Der  Zweck  der  Anstalt  ist,  die  Kranken  in  der  offenen 
Luft  zu  behandeln.  Jede  Hütte  besitzt  2 Erdclosets 
und  Pissoirs,  welche  mit  englischem  contractor  versehen, 
das  Vollkommene  zu  erreichen  scheinen.  Die  Flüssig- 
keiten, nebst  Urin,  Seifeuwasser,  werden  in  eine  Gosse 
geleitet,  die  mit  Wasser  und  Desinfectionsmitteln  verse- 
hen ist;  das  Ganze  fliesst  auf  einem  besondem  Wege 
in  die  Seine.  Der  Bau  ist  einfach,  billig,  leicht  her- 
stellbar und  äusserst  wirksam,  denn  es  entstand  in  ihm 
kein  Fall  von  Pyämie  oder  Hospitalbrand,  während 
mehrere  solche  aus  Paris  hierhergebrachte  genasen,  indem 
sich  am  4.  oder  5.  Tage  das  Aussehen  der  Wunden 
besserte.  In  jeder  Hütte  waren  2 barmherzige  Schwe- 
stern und  2 AssMenten,  i.  e.  eine  Pflegeperson  auf  3 
Kranke.  Die  Adnexa  sind  passend  gelegen  und  alle 
ebenfalls  von  Holz  und  Segeltuch. 

Uuter  den  in  Paris  (17)  organisirten  ausländischen 
Ambulanzen  nimmt  das  amerikanische  Hospi- 
talzelt (fliegendes  Zelt)  in  der  Avenue  da  general 
Uhricb  (de  lTmperatrice)  eine  hervorragende  Stellung 
ein.  Ein  Haaptvortheil  derselben  besteht  in  der 
Möglichkeit  der  Wahl  des  günstigsten  Platzes.  Das 
Zelt  ist  fast  quadratisch,  4,27  Meter  lang,  4,57  breit; 
dio  Seitenwäude  1,25,  dio  Mitte  3,50  Meter  hoch.  Es 
wird  durch  2 Pfähle  und  1 Querbalken  gehalten  und 
ist  mit  einem  Flügel-  oder  Ergänzungsdach  versehen, 
welches  auf  dem  queren  Theilo  ruht  und  8 — 10  Cen- 
timeter  über  dem  ersten  Dacho  erhaben  ist.  Das 
doppelte  Dach  schützt  gegen  Feuchtigkeit  und  Sonne. 
Die  Wände  sind  aus  einem  sehr  engen  Baumwollgewebe 
(cotton-duck)  hergestellt.  Ein  solches  Zelt  kann 
6 Betten  fassen.  Das  fliegende  Zelt  ist  das 
Element  solcher  Zelihospitäler,  welche  aus  der 
Vereinigung  verschiedener  aneinander  gelehnter  Zclto 
bestehen.  Dio  vorderen  und  hinteren  Wände  sind  zu 
dem  Zwecke  auf  die  Seite  gehoben  und  bilden  nach 
Belieben  Vorhänge  oder  isolirende  Scheidewände. 
Die  Heizung  geschah  in  ansreichender  Weise  durch 
die  Erwärmung  des  Fussbodens,  indem  man  den  Ofen 
an  die  eine  Seite  setzt  und  dio  Verbrennungsgase  unter 
dem  Fussboden  hindurch  gehen  lässt;  die  Veutilation 
war  vortrefflich.  Zur  Seite  dieser  Zelte  mussten 
leichte  Barackenanlagen  mit  Leinwandbedeckung  er- 
richtet werden  für  Leichtverwundete.  Die  Ambulance 

65 


Digitized  by  Google 


510 


ROTH,  MXLITAIR-SANITÄTS WESKN. 


hatte  2G3  Verwundete,  darunter  126  complicirtc  Frac- 
turen;  es  starben  im  Ganzen  48,  also  18,25  pCt. 

Im  Allgemeinen  wird  die  Bemerkung  gemacht, 
dass  der  Ausgang  der  Verwundungen  bis  zum  2.  De- 
cember  viel  günstiger  gewesen  ist,  als  später,  und 
zwar  wird  dies  auf  den  Mangel  an  Brennmaterial  wie 
Nahrungsmittel  bezogen.  Die  grösste  Sterblichkeit 
kam  den  Nationalgarden  zu,  hierauf  den  Liniensol- 
daten und  die  geringste  den  Zuaven. 

Joly  (18)  beschreibt  ebenfalls  die  amerika- 
nischen Zeltlazaretho  und  giebt  sehr  verständ- 
liche Abbildungen,  auch  hier  wird  die  Wirksamkeit 
der  Heizvorrichtungen  bestätigt. 

Montion Y (19)  schildert  einen  Besuch  in  der 
amerikanischen  Atnbulance  in  sehr  anziehender  Weise. 

Für  die  Thätigkeit  (20)  der  Ambulancen  der  Pa- 
riser Armee  ist  vom  General  Tuochu  unter  dem  20. 
October  1870  ein  Comit4  eingesetzt  worden,  welches 
den  gesammten  Verwundeten -Dienst  zu  überwachen 
hatte. 

Dasselbe  bestand  aus  einem  Mitglied  der  Regierung 
(Jules  Ferry)  dem  General-Intendanten  der  Armee  und 
8 Aerzten,  daruuter  Larrey,  Champouillon  und 
Chenu.  Ein  Reglement  stellte  für  die  Aufhebung  der 
Verwundeten  und  ihrer  Vertheilung  folgende  Gesichts- 
punkte fest:  Alle  Befehle  für  das  Ausrücken  von  Ver- 
wundeten-Transportwagen  erlässt  der  Generalintendant 
an  die  einzelnen  Uülfsvereine.  Auf  dem  Kampfplatz 
rangiren  sich  dieselben  links  von  den  Militairtransport- 
wagen;  wie  viel  Wagen  Vorgehen  sollen,  bestimmt  der 
Intendant  der  bclheiligten  Truppen.  Das  Aufheben  der 
Verwundeten  geschieht  ebenfalls  unter  den  Befehlen  von 
Intendanzofficieren.  Wagen,  welche  sich  diesen  Anord- 
nungen nicht  fügen,  werden  zurückgewiesen  und  haben 
das  rothe  Kreuz  abzulegen. 

Die  Regierung  der  National- Vertheidigung  ordnete 
durch  das  Comite  an,  dass  die  neuen  Abschnitte  der 
Befestigungen  ihre  Verwundeten  in  folgende  Lazarethe 
schicken  sollten:  1.  Abschnitt  Höpital  Saint- Antoine, 
2.  Saint- Louis,  3.  Saint-Martin,  4.  Lariboisi&re,  5. 
Beaujon,  6.  Gros-Caillou,  7.  Necker,  8.  Val-de-Gräce, 
9.  Pitiö.  Die  Ambulancen  wie  die  Privatlazarethe 
sollen  die  Aufnahme  der  Kranken  mit  Rücksicht  auf 
ihre  Anlage  und  Personal  ebenfalls  bewirken,  sich 
überhaupt  alle  diese  verschiedenen  Institutionen  gegen- 
seitig unterstützen., 

Ely  (21)  giebt  eine  philosophische  Definition  der 
Kriegswunde : sie  ist  der  materielle  Ausdruck  der  ge- 
laufenen Gefahr.  Zur  Bestätigung  gewisser  Uebelstände, 
namentlich  beziehentlich  der  Pensionirung  verlangt 
er  dass  alle  Wunden,  und  zwar  wie  es  bereits  beim 
Seedienst  geschehen  ist,  gleich  auf  dem  Schlachtfelde 
und  soviel  als  möglich  mit  Erörterung  ihres  distinictiven 
Charakters  constatirt  werden.  Zu  dem  Zwecke  schlägt 
er  vor,  die  Verletzungen  in  a)  Contusionen  und  b) 
Wunden,  und  die  letzteren  in  «)  leichte,  fernste  u. 
y)  schwere  einzutheilen. 

Virchow  (22)  giebt  in  einem  lichtvollen  Vortrage 
eine  Beleuchtung  des  jetzigen  Standes  der  Lazareth- 
constructionsfrage.  Es  wird  zunächst  darauf 
hingewiesen,  dass  die  Frage,  ob  ein  Lazareth  gut  sei, 
sich  sehr  schwer  beantworten  lasse.  Dio  blosse  That- 


sache,  wie  viel  Todesfälle  vorgekommen  sind,  beweise 
gar  Nichts.  Auch  die  Art  giebt  nicht  immer  eine  Er- 
klärung, weil  sehr  verschiedene  Auffassungen  möglich 
sind.  Die  jetzige  Anschauung  der  Entstehung  der 
Krankheiten  führt  nothwendig  zu  dem  Schluss,  dass 
die  infectiösen  Krankheiten  von  aussen  herabzuleiten 
sind,  doch  darf  man  nicht  organische  Wesen,  selbst 
wo  sie  naebgewiesen  sind,  mit  den  organischen  Stoffen 
verwechseln,  die  auch  auf  andere  Weise  entstehen 
können;  man  muss  immer  unterscheiden  zwischen  der 
Wirkung,  welche  der  lebende  Organismus  als  solcher 
ausübt  und  zwischen  der  von  seinen  Producten  erzeug- 
ten. Diese  ganze  Lehre  ist  noch  weit  ent- 
fernt davon,  eine  sichre  Grundlage  für  die  Erklärung 
der  Infection  zu  bieten.  Die  infectiösen  Zufälle  nach 
Verwundungen  sind  übrigens  auch  nicht  absolut,  als 
durch  die  Luft  vermitteltanzusehen,  indem  es  Processe 
giebt  (Pseudoerysipolas),  wo  bei  geschlossener  Ober- 
fläche sich  ebenfalls  Verunreinigungen  geltend  machen. 
Diese  Bemerkungen  sind  nothwendig,  um  vorsichtig 
über  die  Lazarethfrage  zu  urtheilen.  Virchow  geht 
nun  speciell  auf  die  von  ihm  verfolgten  Lazarethe  ein. 
Es  sind  dies  einerseits  die  Ulanen-Caserne,  welche 
schon  1866  in  gleicher  Weise  benutzt  worden  war, 
nachdem  sie  Gas-  und  Wasserleitungseinrichtnng  be- 
kommen hatte,  andererseits  ein  Drittel  des  Baracken- 
lazareths,  welches  der  Berliner  Hülfsverein  erbaute 
und  in  Verwaltung  nahm. 

Nach  den  in  der  Ulanen-Caserne  gemachten  Er- 
fahrungen blickt  er  mit  grosser  Befriedigung  auf  die 
Verhältnisse  zurück,  so  dass  das  alte  Gebäude,  das 
1866,  wenn  auch  unberechtigter  Weise,  in  Misscredit 
gekommen  war,  wieder  zu  Ehren  gekommen  ist. 
Von  inneren  Kranken  starben  bis  7.  Februar  0,87 
pCt.,  von  chirurgischen  2,48  pCt.  Auf  16  Todesfälle 
unter  den  letzeren  kommen  7 anPyämie  von  etwa  645 
Verwundeten,  welche  einen  sehr  rohen  Transport  durch- 
gemacht hatten.  Das  Mortalitätsverhältniss  in  den 
Baracken  war  in  der  Höhe  von  6,4  pCt.,  was  indessen 
sich  daraus  erklärt,  dass  hier  wesentlich  schwerVerwun- 
dete  untergebracht  waren.  Eine  besondere  Brandbaracke 
wurde  im  ganzen  Complex  der  Lazarethbaracken  be- 
stimmt, von  derselben  bat  keine  Uebertragung  des 
Brandes  weiter  stattgefunden. 

Rücksichtlich  der  Frage,  ob  Holz-  oder  Stein- 
baracken einzurichten  seien,  ist  der  Gesichtspunkt 
wichtig,  dass  man  eine  hölzerne  Baracke  vollständig 
abbrechen  und  neuconstruiren  kann,  allein  die  grosse 
Fouergefährlichkeit  dürfte  ein  positiver  Gegengrund 
gegen  blosse  Holzanlagen  sein.  Jede  der  Baracken 
des  Berliner  Hilfsvereines  kostete  fertig  2700  Thaler, 
somit  pro  Bett  bei  30  Betten  90  Thaler. 

Das  Barackenlazareth  wurde  auf  dem  Tcmpel- 
hofer  Felde  wegen  dessen  hohen  und  freien  Lage  und 
wegen  der  Nähe  der  Verbindungsbahn  mit  Rücksicht 
auf  die  herrschende  Windrichtung  und  eine  von  der 
Verbindungsbahn  heranzuführende  Zweigbahn  in  3 Grup- 
pen errichtet.  Die  Baracken  eiuer  jeden  Gruppe  wurden 
in  der  Weise  aufgestellt,  dass  die  ganze  Gruppe  einen 
spitzen  Winkel  darstellte,  dessen  Oeffnung  gegen  die 
Eisenbahn  hin  gerichtet  war,  und  dessen  Schenkel  durch 
Reihen  von  Baracken  gebildet  wurden.  Erstere  sind  so 
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angeordnet,  dass  auf  dieser  Linie  beide  durch  einen 
freien  Zwischenraum  von  *20  Fuss  von  einander  getrennt 
sind.  Alle  Baracken  stehen  mit  ihren  Lüngsaxeu  senk- 
recht gegen  die  Eisenbahn,  welche  in  das  Barackenlager 
eintritt  und  genau  von  Süd  nach  Nord  verläuft.  In  der 
Oeffnung  des  Winkels  parallel  zur  Eisenbahn  stehen  die 
Verwaltungs-  und  Küchengebäude.  Der  Zwischenraum 
von  20  Fuss  ist  etwas  zu  hoch  gegriffen  und  erschwert 
die  Communication  zwischen  den  einzelnen  Baracken  uud 
die  Verwaltung,  besonders  der  mittleren  Gruppe,  nament- 
lich im  Winter,  nicht  unbeträchtlich  Bei  Besprechung 
der  Beziehungen  der  Luft  zuin  Baden  tadelt  V.  die  hohen 
Pfahlbauten  (die  ausserdem  die  Uebcrführuug  der  Kran- 
ken in  das  freie  Feld  sehr  erschweren)  und  sieht  von 
ihnen  nur  die  Vortheile,  wo  man  gezwungen  ist,  auf  un- 
reinem Boden  oder  wo  Ueberschwemmungen  zu  befürch- 
ten sind,  zu  bauen.  Manche  der  Baracken  der  mittle- 
ren Gruppe  standen  so  hoch,  dass  man  fast  mit  auf- 
rechtem Kopfe  unter  ihnen  weggeheu  konnte;  die  Ba- 
rackengruppen des  Hilfsvereins  standeu  auf  Mauerpfei- 
lern und  waren  dem  Boden  ziemlich  nah  angeschlossen. 
Eine  Baracke  wurde  sogar  ganz  solid  auf  dem  Erdboden 
construirt,  derart,  dass  durchweg  eine  Untermauerung 
stattfand  und  auf  diese  eine  dicke  Ccmcntlage  aufgetra- 
gen wurde;  letztere  ist  leicht  muldenförmig  gehalten,  so 
dass  mit  Leichtigkeit  grössere  Abwaschungen  mit  Wasser, 
resp.  Desinfectionsmitleln  vorgenommeu  werden  konnten. 
Das  Experiment  hat  sich  vorzüglich  bewährt,  nicht  blos 
in  Beziehung  auf  Reinhaltung  der  Luft  und  des  Fuss- 
bodens,  sondern  auch  in  Beziehung  auf  die  Erwärmung, 
indem  sich  diese  Baracke  mit  2 gewöhnlichen  eisernen 
Oefen  viel  bequemer  und  zu  allen  Zeiten  heizen  licss. 
Die  feste  Untermauerung  erwiess  sich  nachträglich  be- 
sonders nützlich,  als  bei  dem  plötzlichen  Schmelzen  des 
Schnees  die  zur  Entwässerung  des  ganzen  Terrains  auf- 
gestellte Dampfmaschine  sich  als  unzureichend  enviess 
und  gerade  diese  am  tiefsten  gelegene  Baracke  Tage 
lang  in  einen  grossen  See  zu  stehen  kam.  Um  die 
Reinlichkeit  dauernd  zu  erhalten,  und  ausgehend  von  der 
Vermuthung,  dass  doch  die  kältere  Jahreszeit  heran- 
komroen  uud  weitere  Vorsichtsmaassregeln  erheischen 
würde,  wurde  der  Fussboden  der  Baracken  gedichtet,  indem 
bei  der  Mehrzahl  derselben  von  vorne  hcreiu  ein  Asphalt 
boden  ausgeführt  wurde.  Letzterer  hat  den  Vorzug  vor  dem 
Ceroentboden,  dass  er  ein  schlechter  Wärmeleiter  ist  und 
somit  vor  Erkältung  der  Füsse  bewahrt.  Dagegen  ist 
er  weniger  haltbar;  es  entstand  oine  grosse  Unebenheit 
der  ganzen  Fläche  und  beim  Waschen  mit  Carbolsäure 
sogar  eiue  theilweise  Auflösung,  jedoch  nicht  soweit,  dass 
nicht  immer  jede  Communication  zwischen  dem  Kran- 
kenraum und  Erdboden  abgeschnitten  gewesen  wäre. 
Sollte  sich  dieser  Nachtheil  nicht  vermeiden  lassen,  so 
würde  V.  für  stehende  Krankensäle  den  gebrannten  Flics- 
seu  uud  dem  Cement  entschieden  den  Vorzug  geben.  Die 
Ventilation  betreffend,  wurden  die  Dachreiter  übor  die 
ganze  Länge  der  Gebäude  geführt  uud  mit  stellbaren 
Klappen  versehen.  Am  Ende  der  Baracke  wurde  ein 
grosses  Scheuneuthor  mit  doppelten  Flügeln  uud  eiuem 
zeltartig  auszuspanneuden  Leinwandvorbauge  ange- 
bracht; letzterer  nahm  etwa  die  Hälfte  der  hinteren 
Wand  ein,  roässigte  den  Eintritt  des  Windes  und  schnitt 
die  Sonnenstrahlen  ab,  wenn  sie  unbequem  wurden;  ihre 
Oeffnung  gestatte,  die  Baracke  mit  der  äusseren  Luft  in 
völlig  freie  Verbindung  zu  bringen. 

Von  Ende  Oktober  an  kam  eine  recht  unangehme 
Periode,  indem  die  bestellten  Füllöfen  nicht  in  genügen- 
der Zahl  herangeschafft  werden  konnten,  und  die  Tem- 
peratur früh  einige  Male  bis  -f-  2°  R.  gesunken  war.  Als 
die  Oefen  da  waren,  konnte  später  in  den  kältesten  Ta- 
gen nur  mit  der  grössten  Anstrengung  (7  Heizer  für 
3 Oefen)  die  Erwärmung  bis  auf  10  — 12°  R.  gebracht 
werden;  dies  war  nur  möglich,  wenn  alle  Ventila- 
tionsöffnungen geschlossen  waren.  Da  dies  zu  ei- 
ner selbst  für  die  Nase  deutlich  fühlbaren  Verschlech- 


terung der  Luft  führen  musste,  so  war  nur  die  Wahl 
zwischen  anhaltender  Kälte  und  einer  durch  periodisches 
Wechseln  unterbrochenen  sehr  massigen  Wärme  Erste- 
res  scheiterte  an  dem  Widerstand  der  Krankeu  und 
Wärter,  und  man  musste  sich  für  das  Letztere  entschei- 
den. Es  genügte  also  der  an  sich  sehr  kostspielige  Ver- 
such, Sommerbaracken  in  Winterbaraken  umzubildeu, 
nicht  den  Ansprüchen,  die  man  theoretisch  an  Wintor- 
baracken  stellen  muss.  Die  gemachten  Erfahrungen  ha- 
ben V.  noch  mehr  in  seiner  unveränderlichen  Ansicht 
bestärkt,  dass  man  temperirte  Luft  zufübren  müsse. 
Die  von  Miss  Nightingale  aufgestellten  Maximen  in 
Bezug  auf  den  Aufenthalt  in  kalten  Räumen,  wo  man 
sich  nur  warm  zudccken  müsse,  passeu  nicht  für  die 
deutschen  Nerven.  Es  genügt  nicht,  die  Leute  warm 
zuzudecken,  denn  man  übersieht  dabei  den  Nachtheil 
der  durch  die  Vermehrung  der  Umhüllungen  entsteht: 
man  verbirgt  gewissermassen  die  Uiircinlichkeit  und 
schafft  eiue  Quelle  der  Selbstinfektion.  Mann  sollte  die 
Temperatur  der  Ventilationsluft  darnach  bemessen,  dass 
ein  Kranker  bei  mässieer  Bedeckung  sich  behaglich 
fühlt.  Beim  Mangel  solcher  Einrichtungen  werden  die 
Oefen  überheizt,  und  jeder  Versuch,  ausgiebig  zu  ven- 
tiliren,  führt  ganz  grosse  und  plötzliche  Temperaturdif- 
ferenzen  herbei.  Bei  grosser  Kälte  werden  die  Baracken 
in  einen  geschlossenen  Raum  verwandelt;  werden  nun 
die  Firstklappen  geöffnet,  so  dringen  alsbald  kalte 
Ströme  mit  solcher  Heftigkeit  in  die  Baracken,  wie  sie 
empfindlicher  nicht  gedacht  werden  können,  es  entstehen 
förmliche  Wasserfälle  von  kalter  Luft,  was  genügt,  um 
bei  angegriffenen  Kranken  neue  Erkrankungen,  insbe- 
sondere Erysipel  herbeizuffihren,  dessen  verschiedene 
Formen  noch  näher  besprochen  werdeu.  Jedenfalls  steht 
die  Wundrose  in  nächster  Beziehung  zur  Fyämie,  für 
welche  Virchow  den  Namen  der  ichorösen  Iufection  ge- 
wählt wisseu  will.  Um  Erkältungskrankheiten  vorzubeu- 
gen, wurden  die  Wetterseite  der  Baracken  mit  Dach- 
pappo  benagelt,  von  innen  die  hervorsteheuden  Balken 
des  Fachworks  neu  verschalt  und  der  Raum  zwischen 
Innen-  und  Aussenwand  mit  Coaksaschc  gefüllt.  Die 
frische  Luft  trat  durch  den  First  an  3 Stellen  ein.  Eine 
grosse  Schwierigkeit  gab.  im  Winter  das  Einfrieren  der 
Waterclosets.  Ueberhaupt  wurde  durch  den  Frost  die 
Wasserzufuhr  durch  Leituugsröhren  beeinträchtigt.  Hier- 
bei bewies  sich  der  bei  den  städtischen  Baracken  ange- 
legte Tiefbrunnen  sehr  nützlich,  ausserdem  war  eine 
ausgedehnte  Entwässerung  eingerichtet.  Alle  abgeleiteten 
Wässer  wurden  dcsinficirt  in  den  Canal  gepumpt. 
Dio  Entwässerungseinricbtungen  haben  sich  vollständig 
bewährt 

Als  Resume  meint  Virchow,  dass  nur  darin  ge- 
fehlt worden  sei,  dass  man  keine  Winterventilation 
vorgesehen  habe,  dass  aber  die  Sorgfalt  und  Reinlich- 
keit des  einzelnen  Arztes  entschieden  mehr  zu  betonen 
sei,  als  die  rohe  Ventilation. 

Verfasser  schliesst  damit,  .dass  zum  ersten  Male 
auf  europäischem  Boden  eine  so  grosso  Anstalt  für 
die  Pflege  Verwundeter  improvisirt  und  ausgeführt 
worden  ist,  and  dass  trotz  der  Mängel  die  Anlage  in 
ihren  Hauptstücken  verdient,  als  ein  Muster  für  spä- 
tere Zeiten  festgehalten  zu  werden. 

Stbinbkuo  (23)  giebt  eine  genaue  Uobersicht  des 
gesäumten  Lazarethbetriebes  in  Berlin  während  des 
Feldzuges.  Der  erste  Abschnitt  bespricht  die  Organi- 
sation der  Lazarethe  und  des  Krankentransports  und 
schildert  die  Entstehung  des  Barackcnlazareths, 
welches  1500  Lagerstcllen  umfasste.  Der  Kranken- 
transport zerfiel  in  den  durch  Sanitätszüge,  von  denen 
26  in  Summa  3255  Verwundete  und  Kranke  brachten, 

65* 


Digitized  by  Google 


512 


ROTH,  MILITAIR-SAN1TÄTSWESEX. 


ferner  in  den  durch  gewöhnliche  Eisenbahnzüge, 
endlich  in  den  durch  den  Fuhrpark  in  Berlin  selbst; 
auf  letztere  Weiso  worden  117,594  Mann  transportirt. 
Im  zweiten  Abschnitt  findet  sich  die  specielle  Be- 
sprechung der  Reservelazarethe,  (durchweg  Casemen) 
der  stationären  Krankenhäuser,  der  Vereins-  und 
Privatlazarethe  und  des  Barackenlagers,  für  welche 
auf  das  Buch  selbst  verwiesen  werden  muss.  Im 
dritten  Abschnitt  werden  der  Krankendienst  und  die 
Krankenbehandlung,  im  vierten  die  Resultate  be- 
sprochen. Die  letzteren  werden  im  Vergleich  mit 
der  Mortalität  in  andern  Kriegen  als  sehr  günstig  be- 
zeichnet. Von  der  Gesammtzahl  der  Verwundeten 
und  Kranken  sind  in  allen  Lazarcthen  zusammenge- 
nommen 2,  4 pCt.  gestorben,  in  den  Baracken  von 
den  Verwundeten  allein  7 pCt.,  was  sich  aus  der  Art 
der  dort  behandelten  Fälle  erklärt.  Die  Kosten  des 
gesammten  Barackenlagers  mit  Uebcrwinternngsein- 
richtungen  und  Unterhaltungskosten  betragen  321,480 
Tblr.,  die  Kostet»  einer  Baracko  61G9  und  die  einer 
Lagerstelle  205  Tblr.  Die  Gesammtkosten  der  ganzen  in 
Berlin  behandelten  Kranken  betragen  1,475,599  Tblr. 
Steinberq  kommt  endlieh  zu  folgenden  Schlussfol- 
gerungen: I.  im  Bezug  auf  Baracken;  1.,  Baracken 
bilden  für  die  Verbesserung  derMortalitätsvcrbältnisse, 
für  die  schnellere  Heilung  der  Verwundeten,  zur  Ver- 
hütung von  Epidemien,  die  geeignetste  Lazarethform, 
2.,  hölzerne  Baracken  sind  in  unserm  Klima  nur  für 
die  warme  Jahreszeit  geeignet,  3.,  grosso  Baracken 
lazarethe  bedürfen  der  Verbindung  mit  den  Feld- 
lazarethen  durch  Eisenbahnen,  4.,  dieselben  ermög- 
lichen die  concentrircnde  Verwendung  des  besten 
Personals  und  Materials,  5.,  die  Einthcilung  der  Ba- 
rackenlazaretho  in  Gruppen  erleichtert  dio  Verwal- 
tung, G.,  die  Anhäufung  der  Verwundeten  in  Baracken 
lazarethen  führt  nicht  zum  Ausbruch  von  Epidemien. 
II.  Im  Bezug  auf  Casemen- Lazarethe:  7.,  Casemen 
sind  bei  den  grossen  Krankeuzablen  der  Fcidarmeo 
unentbehrlich,  8.,  sie  können  bei  reichlicher  Ven- 
tilation auch  für  leicht  Verwundete  dienen.  III.  Im 
Bezug  auf  Vereins-  und  Privatlazarethe:  9.,  dio 
technische  Ausstattung  derselben  ist  in  der  Regel 
nicht  so  vollkommen  wie  in  Baracken-  und  Reserve - 
Lazarethen,  10.,  dio  Vertheilung  solcher  Lazarethe  in 
einer  grossen  Stadt  bildet  eine  Schwierigkeit  in  jeder 
Beziehung.  Endlich  werden  Sanitätszüge  oder  fahrende 
Lazarethe  als  durchaus  nothwendig  hingestellt.  Die 
weibliche  Krankenpflege  wird  dringend  empfohlen, 
die  freiwilligo  Krankenpflege  überhaupt  als  un- 
entbehrlich für  die  amtliche  in  der  Heimath  be- 
zeichnet. Die  Behandlung  der  Kranken  durch  diri- 
girende,  ordinirende  und  assistirende  Aerztc  hat  sich 
zweckmässig  erwiesen , für  die  rein  railitairärztlichen 
Geschäfte  (Feststellung  der  Entlassungsfähigkeit  zur 
Feldarmee,  Invalidisirungcn)  bedarf  es  indessen  bei 
5000  Betten  mindestens  10  Militairärzte.  Für  künftige 
Kriege  wird  vorgeschlagen,  für  einen  Lazarethcoraplex 
von  5000  Betten  mehr  als  die  Hälfte  derselben  in 
Baracken,  die  andero  Hälfte  in  Casernen  unterzu- 
bringen. Den  Schluss  des  Buches,  welches  als  eines 


der  wichtigsten  Documonte  aus  dem  vorigen  Kriege 
zu  betrachten  ist,  bildet  ein  Vorschlag,  dass  die  frei- 
willige Krankenpflege  im  Frieden  im  Anschluss  an 
Universitätskliniken  Musterkrankenanstalten  errichten 
soll. 

Va rr entra Pi*  (25)  giebt  eine  Uebersicht  über 
die  Leistungen  im  Zelt-  und  Barackenban  in 
Frankfurt  a.  M. 

18(37  wurden  Zelte  beim  Hospital  zum  heiligen  Geist 
errichtet,  welche  12,30  M.  lang,  6,15  M.  breit  waren, 
an  beiden  Enden  sind  je  2 besondere  Räume  abgeschie- 
den, der  innere  Raum  ist  für  10  Kranke  bestimmt.  Das 
ganzo  Gerippe,  so  wie  alle  Dachsparren  sind  von  Eisen : 
die  eisernen  Säulen  ruhen  auf  kleinen  gemauerten  Pfei- 
lern, der  Fussboden  ist  von  Tannenholz,  welches  in  sie- 
dendem Leinöl  getränkt  ist.  Das  Dach  besteht  aus  dop- 
pelten mit  grauer  Oelfarbe  bestrichenen  Glaslagen,  die 
einen  Raum  zwischen  sich  lassen,  über  dem  Dach  be- 
findet sich  ein  Dachreiter  in  seiner  gazen  Länge;  die 
Seiten  des  Zeltes  sind  init  derber  Leinwand  verschlos- 
sen, dieselbe  bildet  8 Leinwandrouleaux, [welche  beliebig 
weit  geöffnet  erhalten  werden  können.  Dieses  Zeit  hat 
sich  durchaus  bewährt,  es  konnte  bis  spät  in  den  Herbst 
benutzt  werden,  ist  aber  sehr  theuer  (3400  fl.)  — Wei- 
ter werden  die  beim  Garnisonlazarethe  aufgeschlagenen 
Krankenzelto  beschrieben,  von  denen  das  eine  eine  doppelte 
Leinwandbedachung  mit  Dachreiter  hatte,  die  sich  als 
undicht  erwies.  Der  Fussboden  war  hier  nicht  gedielt. 
Diese  Zelte  wurden  18(36  mit  Erfolg  benutzt.  Heim 
Bürgerhospital  ist  seit  1869  ein  Zelt  in  Gebrauch,  was 
im  Allgemeinen  die  Construction  einer  Baracke  hat, 
weil  nur  in  den  Seitenwänden  Leinwand  vorhanden  ist. 

Baracken  wurden  1870  auf  3 verschiedenen  Orten 
aufgeführt. 

Die  30  Baracken  der  Pfingstweide,  welche  das  Reser- 
velazareth  Kr.  1 bildeten,  waren  für  je  20  Kranke  be- 
rechnet. Ihre  (’oustruction  bietet  nichts  Eigentümliches-, 
dio  dort  bestehenden  Erdclosets  werden  als  schlecht 
und  stinkend  bezeichnet.  Die  Baracken  des  Reservela- 
zareths  Nr.  ü.  waren  auf  Kosten  der  städtischen  Be- 
hörde errichtet,  es  wareu  10  grosse  für  je  20  und  4 
kleine  für  je  10  Kranke.  Ein  mangelhaftes  Abfuhrsy- 
stem  sollte  die  Auswurfstoffe  beseitigen.  Die  Baracken 
des  Vcrcinslazareths  umfassten  6 grössere  für  je  20, 
2 kleinere  für  jo  10  Krauke  und  waren  von  gleicher 
Einrichtung  wio  dio  des  II.  Rescrvelazareths.  Dieselben 
wurden  durch  ein  Röhren-Systein,  welches  in  den  städ- 
tischen Ilauplcanal  mündete,  entwässert.  Es  folgt  hierauf 
ein  höchst  insfruetiver  Querschnitt  der  Breite  und  Höhe 
verschiedener  Barackenformen.  Als  Wintereinrichtungen 
wurden  in  den  Baracken  auf  der  Pfingstweide  die  Räume 
zwischen  Trage-  und  Querbalken  mit  Backsteinen  und 
Kalk  ausgemauert  und  dio  Fugen  verputzt.  Von  den 
zur  Heizung  dienenden  Oefcn  führte  man  die  Rohre  bis 
in  der  Mitte  der  Baracko  zusammen  und  versah  sie  dort 
mit  einem  Mantel,  welcher  auf  das  Dach  mündete.  In 
den  vom  Staat  erbauten  Baracken  wurden  dio  Wände 
nicht  verputzt,  sondern  erhielten  nur  eine  Holzverscha- 
lung, ausserdem  schloss  man  oben  den  Dachreiter  ab. 
Im  Vereins-  und  Reservclazareth  Nr.  II.  wurden  mittelst 
Rahmen,  welche  mit  Papier  überzogen  waren  nach  aus- 
sen uud  innen  stehende  Luftschichten  hergestellt. 
Endlich  werden  noch  dio  Abänderungen  gegeben,  welche 
schliesslich  für  4 Pockenbaracken  iin  Garten  des  Rochus- 
spitals getroffen  wurden.  Der  Fussboden  derselben 
wurde  weiter  von  der  Erde  entfernt  bis  0,85  M.,  die 
Breite  der  Baracko  auf  7,20  M.  vermehrt,  die  Seiten- 
winde um  1 Fuss  erhöht.  Die  Erleuchtung  wurde  da- 
hin abgeändert,  dass  auf  einen  Kranken  nicht  mehr 
1,33  Q.  M.,  sondern  1,7  Q.  M.  Lichtfläche  kamen,  das 
Dach  weniger  weit  vorspringend  gemacht,  der  Dachreiter 
auf  0,5  M.  erhöht.  Im  Fussboden  wurden  eiserne  Fe- 
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dem  angebracht,  um  das  Zittern  zu  verhüteu.  Die  Ab- 
tritte wurden  seitlich  angehängt,  in  denselben  bestand 
die  Einrichtung,  dass  mittelst  eines  Parallelogramms 
der  Kübel  au  cineu  Kasten  gestellt  wird,  von  dem  aus 
die  Ausdünstungen  durch  ein  Rohr  direct  über  das  Dach 
geführt  werden.  Der  Abtrittssitz  ist  von  diesem  Raum 
durch  eine  sich  von  selbst  scbliessende  Klappe  abge- 
sperrt. Diese  Einrichtung  empfiehlt  sich  mehr  als  das 
Abschrauben  des  Rohrs  beim  Tonnonsystem. 

Oesteklen  (26)  beschreibt  das  Barackenla- 
zareth  bei  Ludwigsburg. 

Dasselbe  bestand  aus  einem  Baracken-  und  Zeltspi- 
talo,  von  denen  ersteres  12  Krankenbaracken  mit  den 
□öthigen  Adnexen  umfasste.  Die  Länge  einer  Baracke 
betrug  62,  die  Breite  26,  die  Firsthühe  17  und  die 
Ilöhe  der  Seitenwand  8 Fuss.  Die  Ventilation  wurde 
vermittelt  durch  Dachreiter,  ferner  blieb  zwischen  dem 
überhängonden  Dach  und  der  Wandpfette  der  Raum 
offen.  Im  Innern  waren  die  Baracken  in  5 Abtheilungen 
getbeilt,  der  Fussboden  bestand  aus  Lehm  und  Kies; 
die  Betten  waren  auf  Holzunterlageu  gestellt.  Das  Zelt- 
lager bestand  aus  30  kleineren  Zelten  für  je  1 Bett  als 
Einzelzimmer  für  ansteckende  Kranke  und  Operirte  und 
aus  einem  grosson  Krankenzelt  von  Unger  in  Erfurt. 
Ein  Uebelstand  war  die  schlechte  Beschaffenheit  des 
Wassers  aus  den  Pumpröbren.  Endlich  wurden  6 Ba- 
racken in  den  Garten  des  Garnisonlazareths  gestellt.  Sie 
erhielten  gemauerten  Untergrund,  wurden  geriegelt,  aus- 
gekleidet, ausgegypst,  mit  Ofen-,  Dach-  und  Dielenven- 
tilation versehen  und  haben  sich  gut  bewährt. 

Frikdreich  (27)  beschreibt  die  zu  Heidelberg 
1870-71  aufgeführten  Baracken. 

Dieselben  bestanden  in  4 Krankenbaracken  und  einem 
Wirthschaftsgebäude.  Baracke  1 und  2 waren  sich  gleich, 
jede  96J;  Fuss  lang,  30  Fuss  breit.  Die  Ilöhe  der 
äusseren  Umwandung  betrug  14  Fuss,  die  höchste  Höhe 
vom  Fussboden  bis  zum  Dachreiter  195  Fuss;  jede  Ba- 
racke konnte  21  Betten  aufnehmen,  auf  jedes  Bett  ka- 
men 1570  Kubikfuss.  Die  Baracken  3 und  4 waren 
dieselben,  wie  die  in  Karlsruhe.  Um  den  Dachreiter 
läuft  oben  eine  Gallerie  zur  Regulirung  der  Fenstor, 
der  Fussboden  war  aus  gewöhnlichem  Balkenwerk  con- 
struirt,  welches  auf  Mauerpfeilern  ruhte  und  mit,  Streif- 
böden versehen,  welche  auf  einer  Höhe  von  3 Zoll  bis 
zum  Fussboden  mit  trockenem  Sande  ausgefüllt  sind. 
Die  Beseitigung  der  Abfalistoffc  geschah  mittelst  Tonueu, 
welche  auf  Wagen  ruhten.  Die  Heizung  erfolgte  durch 
eiserne  Steinkohlenöfen. 

Paüm  (28)  benntzte  in  Posen  3 Zelte  in  der  regle- 
mentsmässig  vorgeschriebenen  Form  und  Grosso  in  einer 
Distanz  von  20  Fuss  von  einander  und  in  Dreieck- 
form. Die  sanitären  Verhältnisse  waren  vorzüglich. 
Die  3 Zelte  bargen  je  12  Kranke  täglich,  im  Ganzen 
bis  zum  Ausbruche  des  Krieges  224,  wovon  146  ge- 
heilt wurden  und  1 (mitSepticämie  bereits  in  dieZelt- 
bebandlung  gekommen)  starb.  Er  beobachtete  eben- 
falls bei  Kranken,  die  von  der  Stnben-  in  dio  Zelt- 
behandlang  traten,  eine  oft  1°  betragende  Tempera- 
turerhöhung. 

Ulmer  (29)  bespricht  einen  projectirten  B ara- 
ckenbau  in  Pesth  und  hebt  hervor,  dass  trotz  der 
amerikanischen  Erfahrungen  die  Frage  des  Baracken- 
baues noch  keineswegs  entschieden  sei,  Princip  müsse 
bleiben,  dass  Baracken  ein  Provisorium  seien;  im 
Uebrigen  behandelt  der  Artikel  Pesther  Localver- 
bältnisse. 

Das  Circular  Nr.  2 (30)  vom  Sanitätsdienst  der 


Vereinigten  Staaten  enthält  eine  Anweisung  zur 
Einrichtung  von  Lazarethen  für  kleinere 
Detachements  mit  permanenter  oder  provi- 
sorischer Garnison  (posts). 

Die  Einleitung  bildet  die  Bestimmung,  dass  die  Aus- 
führung dieser  Lazarethe  mit  der  Unterbringung  der 
Mannschaften  Hand  in  Hand  gehen  soll.  Provisorische 
Lazarethe  sollen  weder  errichtet,  noch  benutzt  werden, 
ohne  dass  dio  Ansicht  eines  Arztes  eingeholt  worden  ist. 
Ist  der  commandirende  Officier  anderer  Ansicht,  so  setzt 
er  seine  Gründe  schriftlich  auf  den  ärztlichen  Antrag. 
Anträge  auf  die  Einrichtung  regulärer  Lazarethe  gehen 
vom  Arzt  durch  den  kommaudirenden  Offizier  an  das 
Kommando  des  Militärbezirks.  Dieses  giebt  sio  mit  den 
Ansichten  des  Medical-Director  und  des  Departement- 
Quartcrmaster  an  das  Kriegsministerium.  Bei  dem  Baue 
des  Lazareths  hat  sich  der  ausführende  Officier  mit  dem 
Arzt  des  Platzes  in  Bezug  auf  die  geringeren  Details  in 
Einvernehmen  zu  setzen.  Sobald  das  Gebäude  fertig  ist, 
berichtet  det  Arzt  über  dasselbe  an  den  Generalstabsarzt 
und  giebt  an  den  Officier  eine  Abschrift  Alle  Pläne, 
Rechnungen,  Anschläge,  die  mit  der  Erbauung  oder  In- 
standhaltung von  Post -Hospitälern  Zusammenhängen, 
gelangen  an  den  Generalstabsarzt,  welcher  seinerseits 
jährlich  dem  Quartermaster-General  die  voraussichtlichen 
Kosten  von  Neuerbauungen  und  Reparaturen  anzuzeigen 
hat.  Den  Inhalt  des  Circulars  bilden  genaue  Angaben 
über  die  Einrichtung  solcher  Lazarethe  für  24  und  12 
Betten.  Dieselben  können  ein-  und  zweistöckig  sein,  ent- 
halten Krankenräumo  nicht  unter  12  Betten  mit  gegen- 
überliegenden Fenstern.  Die  Ventilation  geschieht  theils 
durch  Dachreiter,  theils  durch  Mantelkamine.  Folgende 
Principien  sind  den  verschiedenen  Anlagen  gemeinsam: 
Ueberall  muss  der  Fussboden  des  Parterres  18  Zoll  über 
dem  Erdboden  liegen,  in  warmen  Klimaten  und  Malaria- 
gegeudon  müssen  es  wenigstens  3 Fuss  sein,  mögen 
feste  oder  offene  Bogen  angewendet  werden.  Eine 
ausreichende  Cistorne  ist  in  Verbindung  mit  deu 
Dachtraufen  und  Rinnen  anzulegen.  Das  Isolirzimmer 
wird  vergittert,  es  wird  nicht  für  ansteckende  Kranke 
gebraucht,  sondern  diese  werden  möglichst  unter  Zelten 
behandelt.  In  Posten,  wo  die  mittlere  Wintertemperatur 
unter  28°  F.  fallt,  sind  Doppelfenster  von  8 Fuss  Höhe 
und  3 Fuss  Breite,  dieselben  erhalten  iu  12  Fuss  Höhe 
eine  Decke.  Die  Ventilation  an  der  Golfküste  und  in 
Arizona  geschieht  durch  Dachreiter  von  der  ganzen  Länge 
des  Gebäudes.  Die  Krankenräume  haben  keine  Decko; 
alle  Closets  sind  Erdclosets:  aus  jedem  führt  ein  Venti 
lationsschacht  heraus,  in  welchem  sich  eine  Lampe  oder 
ein  Glasbrenner  befindet.  In  den  Küchen  liegt  neben 
dem  Schornstein  ein  Ventilatirnsrohr  Die  in  Stein 
ausgeführteu  Hospitäler  bekommen  Wände  von  12  Zoll 
Dicke,  in  welchen  ein  3 Zoll  weiter  luftdichter  Raum 
ausgespart  wird.  Die  Ventilation  mittelst  Mantelkaminen 
wurde  schon  erwähnt. 

Nach  einer  Einleitung  und  Besprechung  über 
Ursprung  des  Barackensystems,  Zweck  und  Vortheile 
der  Baracken,  Einrichtung  derselben  und  ihre  Gruppi- 
rung  in  Hospitäler,  amerikanische  Baracken  etc  kommt 
Meter  (31)  zu  folgenden  Schlüssen:  1)  die  Behand- 
lung der  Kranken  nnd  Verwundeten  in  Baracken  und 
Zelten  ist  dem  Aufenthalt  in  Hospitälern  vorzuziehen, 
wie  es  die  Erfahrung  hinreichend  bestätigt  hat.  2) 
Man  muss  demnach  dazu  seine  Zuflucht  nehmen,  so- 
bald es  die  Umstände  erlauben.  3)  Bei  der  Construc- 
tion  von  isolirten  Baracken  oder  Hospitälern,  die  aus 
einer  gewissen  Anzahl  von  Baracken  zusammenge- 
setzt sind,  wird  man  keine  Vorsicht  vernachlässigen 
dürfen,  um  das  Ziel  zu  erreichen,  das  man  verfolgt: 
eine  vollkommene  Hygieine.  4)  Wenn  man  die  Mittel 
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bat,  wird  man  jeder  auderu  Barackcnanlage  das 
System  Andre  vorziehen. 

Dieses  System  ist  von  einem  Strassbnrger  Ban- 
meister vorgcsch lagen,  aber  bis  jetzt  noch  nicht  aus- 
geführt worden.  Es  stellt  gowissermassen  eine  Zu- 
sammenfügung von  Schutzzelten  dar,  welche  man  in 
beliebigemvMaassstabe  vereinigen  kann.  Auf  einige 
behauene  Steine  kommt  ein  eisernes  Gerüst,  4 M. 
50  Cm.  hoch,  5 M.  40  Cm.  breit,  dasselbe  hat  die 
Form  eines  römischen  T.  Der  Fussboden  besteht  aus 
zwei  Lagen  Dielen,  welche  durch  darunter  gelegte 
eiserne  Federn  ganz  festgestellt  sind,  die  seitlichen 
Wände  aus  Schiebethüren,  die  man  beliebig  öffnen 
kann.  Im  Felde  wird  man,  wenn  die  Mittel  fehlen, 
entweder  Holzbaracken  oder  Zeltbaracken  construiren. 
Der  gewöhnlichen  Zelte  wird  man  sich  nur  bei  Mangel 
jeder  andern  Unterkunftsmittel  bedienen.  Endlich 
scheint  ihm  das  Zelthospital  vortheilhaft  durch  ge- 
wöhnliche Holzbaracken  ersetzbar. 

Eine  holländische  Commission  unter  dem  Genees 
kundige  Adjunct  - Inspecteur  voor  Zuid- Holland 
Dr.  Carsten  bosuchte  im  November  1871  die  Städte 
Dresden,  Leipzig  und  Hannover  zur  Besichtigung  der 
Lazaretbeinrichtungen,  über  welche  ein  Bericht  (32) 
erstattet  wurde.  Derselbe  schildert  das  Universitäts- 
Barackenlazareth  und  das  Reserve- Barackenlazareth 
zu  Leipzig,  ferner  Lazarethbaracken  und  das  Militair- 
Lazareth  zu  Hannover,  endlich  das  Militairlazareth 
und  die  Schützenkaserne  zu  Dresden. 

Esmarch  (33)  bespricht  in  einem  Beiheft  zur 
Zeitschrift  „Kriegerheil“  die  Vorbereitung  von  Re- 
servelazarethen.  Es  wird  für  dieselben  das  Princip 
der  Holzbaracken  empfohlen  und  unter  genauer  An- 
gabe mit  Plänen  und  Kostenanscbäigen  erläutert. 
Nach  dem  Schweizer  Ingenieur  Risodd  stellen  sich 
die  Kosten  für  eine  transportable  Militairhospital- 
baracke  zu  60  Betten  rund  auf  3000  Thaler. 


3.  Sanitätszüge  nnd  Evacuation. 

34)  Pelttcr,  Die  Deutschen  Bsmiitez  iiij»  im  Kriege  gegen  Frank- 
reich and  der  Dienst  als  BtapptnarxL  117  SS.  — 35)  Waaser- 
fahr, Vier  Monate  auf  einem  Sanitütszuge.  Dcatsche  Vjertel- 
Jahrsschrift  für  öffentliche  Gesundheitspflege  1 8/1  II-  Heft  S. 
161— 809.  — 36)  Sigel,  Die  Würtemberglschen  Kanltitszüge  in 
den  Kriegsjabren  1*70  und  1871,  54  SS.  — 37)  Hlraehberg. 
Die  Bayerischen  bpitalzüge  im  deutsch-französDchen  Kriege  1870 

— 71.  4 98  88.  — 38)Vlrchow,  Der  erste  Sanitätsxug  de»  Berliner 
Hülfseerelns  für  die  deutsche  Armee  iru  Fehle  3488.  —39)  Moll, 
Die  8anitit*<äge,  ihr  Werth  und  ihre  Uebeistinde.  Berlin,  klin. 
Wochenschrift  1871  No.  6.—  40)  Kanke,  Memorandum  über 
8pita!züge.  Allg.  militairiratliche  Zeitung  1870  No.  44,  45.  — 
41)  Derilliera,  Note  aur  l'organisation  et  le  fonctlonnement 
dea  seconrs  aox  mslsdes  et  blessii»  des  «rmle*  aur  le  röseau  des 
cbemlne  de  fer  de  Paris  k Lyon  et  k ia  M4diterran4e.  Bullet,  de 
l'Acadimie  de  Med.  BJ.  36.  No.  7.-43)  Hönika,  ».,  Ein  Bei- 
trag aur  Tballgkeit  der  freiwilligen  Krankenpflege  1871  8.  51. 

— 43)  De  i'draruatinu  des  malades  et  des  bles«4s  m arnöre 
dss  armles  k l'intlrieur.  Annales  d'hyglkne  publique  1871,  Juill. 
p.  190.  — 44)  Mühlbauer,  Erfahrungen  aua  dem  Feidznge 
1870  und  1871.  — 45)  Rose,  Der  Züricher  Ilülfszog  tum 
Schlacbtfelüe  hei  Beifort  1871.  40  88. 


Pkltzkr  (34)  tbeilt  seine  Arbeit  in  2 Theile, 
in  die  Besprechung  der  Sanitätszüge  und  den  Dienst 
als  Etappenarzt.  Der  Verfasser  batte  in  dieser  Stel- 
lung Gelegenheit,  reichlich  Erfahrungen  zu  machen, 
indem  er  als  Etappenarzt  in  Nancy  die  neuen  Facto- 
ren  des  Krankenzerstrenungs-  und  Transportwesens: 
Etappenarzt,  Etappenlazareth,  Evacuationscommission, 
Sanitäts-  nnd  Krankeuzüge  genau  kennen  lernte.  Es 
sind  ibm  während  dieser  Zeit  108,009  Kranke  und 
Verwundete,  75  Sanitäts-  nnd  200  andere  Kranken- 
züge vorübergegangen,  ferner  hat  er  mit  dem  Bau  des 
Etappenbarackenlazaretbs,  welches  vom  1.  October 
bis  31.  März  mit  66,203  Kranken  belegt  gewesen  ist, 
zu  thnn  nnd  dasselbe  als  Arzt  zu  leiten  gehabt. 
Durch  Nancy  passirten  vom  23.  August  1870  bis 
5.  Mai  1871  überhaupt  144,940  Kranke  und  Verwun- 
dete, 83  Sanitäts-  nnd  305  Krankenzüge,  das  Etap- 
penlazareth war  im  Ganzen  mit  70,282  Kranken  beider 
Nationen  belegt. 

Sanitätszüge  sind  in  diesem  Feldzuge  zum  ersten 
Male  auf  dem  Continente  gebraucht  worden.  Die 
Beförderung  der  Kranken  auf  Eisenbahnen  war  durch 
die  preussisebe  Instruction  von  1861  vorbereitet.  Zu- 
nächst wurden  die  würtembergischen  Wagen  ver- 
wendet, die  sich  ihrer  Durchgängigkeit  wegen  beson- 
ders eigneten.  Schliesslich  bestanden 21  Sanitätszüge: 
9 Preussische,  1 Sächsischer,  1 Hannoverscher,  1 Rhei- 
nischer, 1 Hessischer  und  1 Hamburger,  also  etwa  ein 
Zug  pro  Armeecorps  des  norddeutschen  Bundes, 
während  auf  die  süddeutschen  Contingente  allein 
3 bayerische,  2 würtembergische,  1 pfälzischer  und 
1 badischer  Sanitätszug  kamen.  Zusammen  haben 
sie  75  Fahrten  gemacht  nnd  15,787  Kranke  über 
Nancy  befördert,  oder  jeder  Zug  durchschnittlich 
210  Kranke  und  Verwundete.  Diese  Leistung  über- 
trifft dio  amerikanische.  Jeder  einzelne  amerika- 
nische Hospitalwagen  bildete  für  sich  ein  kleines 
Lazaretb  mit  allem  Zubehör;  die  deutschen  Sanitäts- 
züge bildeten  einen  ganz  untheilbaren  Zug  von  min- 
destens 60  Axen.  P.  empfiehlt  die  Fertigstellung 
eines  Sanitätszugsparkes  als  eine  Mobilmachungsar- 
beit, das  Fcldeisenbahn-Bataillon  könnte  bei  dem 
Manöver  mit  solchen  Zügen  Evacuationen  besorgen. 
Die  Ausrüstung  desselben  wäre  eine  passende  Auf- 
gabe für  die  freiwillige  Krankenpflege.  Das  wich- 
tigste Material  sind  die  Tragen.  Die  preussische 
Krankentrage  empfiehlt  sich  als  Muster;  ihre  Schmal- 
heit wird  durch  breitere  Matratzen  compensirt.  Als 
Ideal  eines  guten  Transportes  würde  gelten,  wenn 
dieselbo  Bahre,  dio  den  Verwundeten  auf  dem 
Schlachtfelde  aufnimmt,  ihn  auch  als  aufgebängte 
Fahrbahre  auf  dem  Sanitätszuge  in  die  Heimath  trägt. 
— In  Bezog  auf  das  Porsonal  der  Züge,  dessen  ver- 
schiedenartige Zusammensetzung  besprochen  wird, 
verlangt  P.,  dass  an  der  Spitze  ein  energischer  Chef- 
arzt mit  voller  Disciplinargewalt  stehe,  Organisation 
and  Disciplin  sollen  rein  militairisch  sein.  Rücksicht- 
lich der  Zusammensetzung  der  Züge  waren  die  preus- 
sischen  und  würtembergischen  nur  aus  durchgängigen 
Wagen  zusammengestellt,  während  die  anderen  auch 
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Wagen  anderer  Form  enthielten.  Den  ersteren  lag 
das  Princip  zu  Grunde,  Kranke  während  der  Fahrt  zu 
behandeln  uDd  zu  verpflegen  und  leichtere  Kranke 
nicht  mit  Sanitütszügen,  sondern  sogenannten  Kran- 
kenzügen, welchen  kein  ständiges  Personal  beigegeben 
war,  zu  befördern.  Die  Zahl  der  Betten  eines  Sani- 
tätszuges war  auf  200  normirt;  der  Zug  bestand  dem- 
nach aus  20  Krankenwagen  zu  10  Betten,  ausserdem 
aus  einem  Arztwagen,  einem  Wagen  für  Kranken- 
pflegerinnen, einem  Küchenwagen,  einem  Depot- 
wagen, einem  Verwaltungswagen  mit  Apotheke,  einem 
Gepäckwagen  und  einem  Wagen  für  Brennmaterialien, 
einMontirungswagen  und  ein  Badewagen  wurden  viel- 
fach gewünscht  Verwaltungs-,  Küchen-  u.  Materialien- 
wagen bildeten  den  Kern  des  Zuges.  An  das  Ende 
und  hinter  die  Maschine  kommen  Wagen,  die  keine 
Kranken  enthalten.  Der  Kölner  und  Mainzer  Zug, 
sowie  die  bayerischen  und  badischen  Sanitätszüge 
Messen  auch  Kranke  sitzend  befördern.  Der  Ham- 
burger Sanitätszug  wurde  an  den  Abfahrtsstellen 
jedesmal  neu  gebildet,  was  durch  Delegirte  des  Ham- 
burger Hilfsvereins  geschah,  die  mit  den  nöthigen 
Utensilien  auf  den  Kriegsschauplatz  kamen  und  Sani- 
tätszüge ans  beliebigen  Güterwagen  etc.  herstellten; 
dieses  Princip  hat  sich  nicht  bewährt.  Sämmtliche 
21  Sanitätszüge  boten  Raum  für  3724  liegend  zu  Trans- 
portircnde;  ein  preussischer  Sanitätszug  kostete  ausser 
dem  Lazareth-  und  Lagcrungsinventar  rund  2900 
Thaler.  Für  die  innere  Einrichtung  ist  das  preus- 
siscbe  Verfahren  bei  Weitem  das  beste,  zumal  wenn 
ausser  den  Kautschukringen  noch  Sicherheitsketten 
vorhanden,  sind  und  Polsterdio  seitlichen  Schwingungen 
verhindern.  Die  würtomborgischen  Einrichtungen 
standen  diesen  nach,  dagegen  waren  die  bayerischen 
vorzüglich,  hier  standen  die  Tragen  auf  Querbäumen, 
welche  auf  Blattfedern  ruhten;  auf  den  Tragen  lagen 
Sprungfedermatratzen.  In  mehreren  Zügen  wie  dem 
Sächsischen,  dem  Hannoverschen  und  dem  Hamburger 
waren  die  Tragen  an  der  Decke  befestigt,  was  indess 
für  diese  eine  zu  grosse  Belastung  ist.  Was  die  Hei- 
zung betrifft,  so  sind  im  Allgemeinen  eiserne  Oefon 
gebraucht  worden,  an  deren  Stelle  ein  Heizsystem  mit 
Wasscrdampf  jedenfalls  vorzuziehen  wäre.  Die  Hei- 
zungsfrago  würde  vorteilhaft  zusammen  mit  der  Ven- 
tilation behandelt  werden,  indem  die  Luft  in  den 
Wagen  vielfach  sehr  schlecht  ist.  Zur  Beleuchtung 
darf  kein  Petroleum  genommen  werden;  in  einem 
Bayerischen  Sanitätszuge  entstand  durch  Zerbrechen 
einer  Petroleumlampe  eine  Feuersbrunst.  Weiterhin 
werden  Küchen-  und  Gepäckeinrichtungen  besprochen, 
ln  einer  Kritik  der  Transportfähigkeit  der  Kranken 
wird  vor  dem  Transport  aller  derjenigen  gewarnt, 
welche  absolute  Feststellung  verletzter  Theile  bedürfen. 
Um  leichtere  Kranke,  welche  der  Beaufsichtigung  bedür- 
fen, mit  Sanitätszügen  zu  versenden,  empfiehlt  sich 
die  Beigabe  einiger  Wagen  mit  Sitzvorrichtungen, 
wie  sie  in  den  Bayerischen  Zügen  vorhanden  waren. 
Die  Listenführung  sollte  auch  auf  den  Sanitätszügen 
nicht  vernachlässigt  werden.  Zur  möglichsten  Aus- 
nutzung der  Sanitätszuge  wird  empfohlen,  dass  die- 


selben möglichst  auf  ein  grosses  Reservelazareth  diri- 
girt  und  ohne  Unterschied  in  der  Nationalität  be- 
nutzt werden.  Je  weniger  detaillirt  die  Evacuation 
geschieht,  um  so  häufiger  können  die  Züge  fahren; 
sehr  wichtig  ist,  dass  die  Züge  planmässig  befördert 
werden.  Im  Inlande  kann  der  Betrieb  auch  Nachts 
stattfinden.  Beladene  Sanitätszüge  sollten  gleich  hin- 
ter den  Postzügen  kommen,  leere  den  Vorrang  vor 
allen  anderen  leeren  Wagenzügen  haben. 

Im  zweiten  Theile  behandelt  P.  den  Dienst  als 
Etappenarzt.  Es  wird  zunächst  die  allgemeine  Or- 
ganisation des  Etappenwesens  besprochen  und  an  dem 
Beispiel  von  Nancy  gezeigt,  welche  enorme  Anhäu- 
fung von  lebendem  und  todtem  Material  in  einem 
Hauptetappenort  zu  Stande  kommt.  Der  Verfasser 
schildert  nun  die  Schwierigkeiten,  die  am  Anfänge 
des  Krieges  bestanden,  aus  seinen  Erfahrungen  zuerst 
zu  Mannheim  und  dann  in  Nancy,  die  sich  im  Allge- 
meinen auf  eine  enorme  Ueberhäufung  mit  Verwun- 
deten ohne  ausreichende  Hülfskräfte  und  genügende 
Unterkunft  zurückführen  lassen.  Es  wird  sodann  an 
dem  Barackenlazarelh  in  Nancy  ein  Beispiel  eines 
grossen  Etappenlazareths  gezeigt,  welches  vom  1.  Oc- 
tober  bis  ult.  März  mit  60,203  Mann  belegt  gewesen 
ist.  Als  alle  Baracken  fertig  waren,  konnten  2000 
Kranke  untergebracht  werden.  Ueber  die  Einrichtung 
desselben  muss  auf  das  Buch  selbst  verwiesen  werden. 
Von  besonderem  Interesse  sind  die  Tomperaturbeob- 
achtungen.  Der  freiwilligen  Krankenpflege  wird  für 
ihre  kräftigen  Unterstützungen  rübmlichst  gedacht. 
Statistische  Tabellen  über  die  Krankenbewegung,  so- 
wie Temperaturbeobachtungen , endlich  eine  Beschrei- 
bung des  Barackenlazareths  Bon  Secours  schliessen 
die  inhaltreiche  Schrift,  welche  wir  nicht  anstehen,  als 
eine  Publication  von  dauerndem  Werthe  zu  bezeichnen. 

Wasserfohr  (35)  schildert  seine  während  7 Fahr- 
ten gemachten  Erfahrungen  als  Führer  des  Preuss. 
Sanitätszuges  No.  5 in  einer  höchst  interessanten  und 
anziehenden  Weise,  rügt  eine  Mengo  Fehler  und  Män- 
gel, erzählt,  wie  er  sie  zumTheil  selbst  abgestellt  hat, 
zum  Theil  wünscht,  dass  sie  abgcstellt  werden.  Die 
Sanitätszüge  sind  berufen,  einen  dauernden  und  wich- 
tigen Platz  im  deutschen  Kriegsmedicinalwesen  ein- 
zunehmen, und  es  ist  nothwendig,  das  Material,  Per- 
sonal und  die  Organisation  derselben  bereits  im  Frie- 
den für  den  Krieg  bereit  zu  halten,  also  in  den  Mobil- 
machungsplan mit  aufzunehmen. 

Die  20  Krankenwagen  waren  Hannoversche  Wagen 
IV.  Kl.,  aussserdem  gab  es  einen  Salon-,  einen  andern 
Personen-,  1 Küchen-,  1 Kohlen-,  1 Proviant-,  2 Pack- 
wagen. Die  Krankenwagen  waren  an  den  schmalen  Sei- 
ten mit  Flügelthüren  versehen;  eiserne  Trittbretter  ver- 
banden je  2 Wagen.  In  jedem  Wagen  konnten  10  Ver- 
wundete oder  Kranke  liegen;  die  Betten  waren  nach 
preussischem  Muster  placirt.  In  der  Mitte  der  Wagen 
stand  ein  chamottirter  eiserner  Cyliuderofen  und  ein 
Tisch.  Dor  Durchgang  war  mit  Wachsdecken  und  Stroh- 
decken belegt.  An  Stelle  der  das  Verschlacken  begün- 
stigenden festen  Roste  sind  bewegliche  anzubringen. 
Die  Ofen  seien  wohlbefestigt,  aus  einem  einzigen  Stücke 
und  dürfen  zu  einer  regulären  Heizung  nicht  gerade 
der  besten  Steinkohle  bedürfen.  Bezüglich  des  Perso- 
nals hat  sich  die  Nothwendigkeit  herausgestellt,  dass 
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der  dirigirende  Arzt  des  Sanitätsznges  in  der  Armeo 
diene  oder  gedient  habe,  einen  angemessenen  Hang  und 
Charakter  habe,  und  dass  man  auch  seine  körperliche 
Brauchbarkeit  berücksichtige.  Es  soll  cm  bestimmter 
Personal-Etat  festgesetzt  werden : für  einen  Zug  mit  200 
Lagerstätten  sind  2 womöglich  approbirte  Assistenzärzte 
unbedingt  erforderlich.  W.  sieht  nicht  ein,  warum  man 
bei  Anstellung  des  Wartepersonals  Privatvereine  sich 
einmischen  lasse  und  wünscht,  dass  die  Behörde,  die 
den  Sanitätszug  ausnistet,  auch  die  Anstellung  des 
Wartepcrsonals  übernimmt.  Weibliches  Pflegepersonal 
soll  gnmdsätzlieb  von  den  Sanitätszügen  ausgeschlossen 
sein.  Wagen  für  sitzende  Patienten  sollten  nicht  prin- 
cipiell  angehängt  werden,  weil  die  Fahrsicherheit  da- 
durch vermindert,  der  Dienst  und  die  Verpflegung  aber 
ausserordentlich  erschwert  wird.  Die  Rangirung  des  Zu- 
ges war  die  gewöhnliche.  Die  Fahrten  nach  dem  Fein- 
desland könnten  zur  Mitnahme  von  dauernd  dienstun- 
brauchbar erklärten  Kriegsgefangenen  benutzt  werden. 

Sigel  (36) beschreibt  die  Württember gischen 
Sanitätszüge,  welcho  übrigens  nicht  die  ersten  ge- 
wesen sind,  sondern  dies  Verdienst  kommt  den  Bayern 
zu.  Die  genaue  Beschreibung  der  Wagen,  welcho  16 
Tragen  in  zwei  Reihen  enthielten,  von  denen  die  un- 
tere auf  dem  Boden  gestellt,  die  obere  aufgehängt  war, 
ist  in  dem  Aufsatz  selbst  zu  ersehen.  Sie  findet  sich 
ausserdem  in  dem  Buche  von  Pkltzbr  (34)  und  in 
der  1872  erschienen  Schrift  von  Sigel  „die  Wür- 
tembergischcn  Sanitätszüge“,  nur  sei  erwähnt,  dass 
die  Behauptung,  die  Würtembergischen  Wagen  dispo- 
nirten  ihrer  grossen  Länge  wegen  zur  Entgleisung  als 
unrichtig  dargestellt  wird.  Endlich  werden  besondere 
Abtrittsanlagen  verlangt,  damit  der  Koth  nicht  direct 
auf  das  Geleise  fällt. 

Hirschberg  (37)  schildert  als  Baumeister  die 
Bayerischen  Sanitätszüge  von  der  technischen 
Seite.  Die  Schrift  theilt  sich  in  5 Abschnitte. 

Im  1.  kommen  die  Bayerischen  Spitalzüge  überhaupt 
zur  Besprechung.  Der  2.  Abschnitt  bespricht  die  Auf- 
gabe und  das  Verhalten  dos  Begleitpersonals  während 
der  Hin-  und  Rückfahrt,  dem  3.  Abschnitt,  welcher  die 
Urtheilc  von  Aerzten  wie  seine  eigenen  enthält,  folgen 
einige  Vorschläge.  Er  fordert  die  scrupulösesto  Reinlich- 
keit. Die  Abordnung  womöglich  ein  und  desselben  Zug- 
personals ist  vou  grossem  Vortheilo,  insbesondere  hat 
der  Wechsel  der  dirigirenden  Aerzte  zu  manchen  uner- 
freulichen Erfahrungen,  selbst  Competenzconflicten,  Ver- 
anlassung gegeben.  Die  Beibehaltung  des  Materialver- 
walters, so  oft  eiu  und  derselbe  Zug  abgeht,  ist  im  In- 
teresse des  ganzen  Zugpersonals  und  der  Kranken  ge- 
boten. Das  Personal  muss  gewandt  sein.  Weltliche 
Wärterinnen  sollen  auf  keinen  Fall  mitgeführt  werden; 
am  Besten  für  Spitalzüge  sind  unbedingt  Ordensschwe- 
stern, deren  Beruf  es  ist,  Kranke  zu  pflegen;  sie  sollten 
aber  ein  Plätzchen  haben,  wo  sie  sich  wenigstens  abge- 
sondert waschen  können.  Commandant  und  Verwalter 
sollen  getrennt  sein;  etwas  mehr  als  das  letzte  Drittel 
dos  Mittel-Depotwagen  mit  einem  Verschlage  vorsehen, 
gäbe  ganz  passend  das  entsprechende  Cabinet  mit  eignem 
Eingänge  für  den  Cominandantcn  Es  soll  nur  das  ab- 
solut erforderliche  Personal  mitgehen;  ein  Apotheker  als 
solcher  ist  höchst  überflüssig.  Der  schnellen  Abkühlung 
der  Rosshaarmatratzen  könnte  dadurch  abgeholfen  wer- 
den, dass  jede  Matratze  unterhalb  der  Feilem  eine  ge- 
flochtene Seegras-  oder  Strohmatte  befestigt  erhielte  (Iso- 
lirluftschicht).  Unter  allen  Umständen  am  Empfchlens- 
werthesten  dürften  Schuttöfen  sein,  weil  durch  sie  je  nach 
Bedarf  die  Wärme  regul irt  werden  kann. 

Der  4.  Abschnitt  enthält  die  Genfer  Convention,  In- 
struction, Reglements  und  andere  Erlasse,  den  5.  Ab- 


schnitt endlich  bilden  Bemerkungen  über  die  Verwunde- 
ten-Transportwagen.  Da  sich  in  diesem  Buche  die  Ein- 
zelheiten der  Einrichtung  auf  12  Tafeln  wiedergegebenen 
findet,  so  wird  dasselbe  bei  der  künftigen  Herstellung 
von  Sanitätszügen  besondem  Werth  haben. 

Virchow  (38)  berichtet  über  seine  Erfahrungen 
Auf  dem  1.  Sanitätsznge  des  Berliner  Hülfs- 
Voreins,  welcher  auf  seine  Initiative  ausgerüstet 
wurde.  — Das  Princip  des  fahrenden  Hospitals  war 
maassgebond.  Ein  in  Berlin  eingetroffener  Würtember- 
gischer  Zug  diente  als  Vorbild.  Am  7.  October  kam 
der  Zug  in  Pont  ä Mousson  an,  das  langsame  Vor- 
rücken hatte  den  Vortheil,  das  Personal  einzuüben  und 
persönliche  Orientirung  zuzulassen.  Der  Zug  konnte 
nicht,  wie  beabsichtigt  war,  allein  Verwundete  mit  zu- 
rückbringen, sondern  beförderte  auch  Ruhrkranke. 
— Im  Allgemeinen  waren  viele  Schwierigkeiten  zn 
überwinden.  Es  wird  in  dieser  Beziehung  auf  die 
mangelnde  Fühlung  zwischen  dem  Centrum  und  den 
Aussenstationcn  hingewiesen,  dazu  kommen  grosse 
sachliche  Hindernisse ; ferner  die  Unbestimmtheit  des 
Begriffes  „Transport -Fähigkeit.“  Die  Aufhängung  in 
Gummi-Ringen  wird  gelobt.  Zur  Verpflegung  wirkten 
die  Erfrischungs-Comite’s  kräftig  mit.  Das  Personal 
ist  bei  den  Zügen  möglichst  reichlich  zu  bemessen. 

Moll  (39)  begleitete  den  officiellcn  Sanitäts-Zug 
No.  3 von  Lagny  über  Karlsruhe  nach  Berlin.  Als 
Mängel  werden  Stösse,  dio  nach  dem  Verf.  in  zwei 
Fällen  schwere  Blutung  veranlassten,  angegeben.  — 
Ganz  besonders  aber  wird  das  freiwillige  Hülfspersonal 
getadelt,  das  sich  in  keiner  Weise  bewährte.  Dasselbe 
bestand  aus  20  Diaconen. 

Ranke  (40)  giebt  eine  gedrängte  Aufzählung  der 
Bedürfnisse  für  Sanitäts -Züge,  und  schliesst 
daran  die  Forderung,  dass  eigene,  von  den  Hülfs-Ver- 
einen  beschaffte  und  dem  Kriegsministerium  bespannte 
Ambulancen  fortwährend  die  Evacuationen  zwischen 
Lazarethen  und  Sanitätszügen  aufrecht  erhalten  sollen. 
(Es  ist  befremdend  in  den  Forderungen,  welche  Aerzte 
aufstellen,  einen  Officier  als  Commandanten  zu  finden. 
Der  letzte  Feldzug  hat  das  Princip,  dass  Aerzte  Sani- 
tätsformationen selbst  leiten  können,  hinreichend  ausser 
Zweifel  gesetzt.  Ref.) 

Deyillikrs  (41)  war  beauftragt  mit  der  Sorge  für 
den  Eisenbahn-Transport  von  Verwundeten  und  Kran- 
ken im  südöstlichen  und  südlichen  Frankreich.  Die 
Züge  waren  in  Folge  des  Umstandes,  dass  die  grössten 
Werkstätten  in  Paris  und  Dijon  nichts  liefern  konnten, 
mangelhaft  eingerichtet.  — Es  wurde  indessen  eine 
grosse  Anzahl  vonKrankcn  transportirt.  An  den  Haupt- 
punkten wurden  auch  Aufnahme -Stationen  auf  den 
Bahnhöfen  errichtet.  Als  besondere  Beobachtung  wird 
registrirt,  dass  auffallend  viele  Soldaten  bemerkt  worden 
wären,  denen  einzelne  Glieder  des  rechten  Zeige-  und 
Mittelfingers  gefehlt  hätten , ausserdem  wären  sehr 
zahlreiche  Chanker  vorgekommen.  Beides  wird  als 
willkürlich  herbeigeführt  bezeichnet,  eine  Bemer- 
kung, welche  sich  zu  dem  darauf  folgenden  Ausfälle 
gegen  die  deutschen  Barbaren  eigenthümlich  aus- 
nimmt. 

v.  UüMka  (42)  berichtet  über  seine  Thätigkei 
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während  des  Feldzuges  1870/71  als  Delegirter  der 
freiwilligen  Krankenpflegen  und  Führer  einer  Evacua- 
tionscolonno  von  39  Mann. 

v.  H.  giebt  derselben  das  Zeugniss  der  Tüchtigkeit 
und  Mannszucht.  Derselbe  wirkte  zuerst  unter  sehr 
schwierigen  Umständen  in  Saarbrücken.  I)cr  Weggang 
der  dort  stationirten  Spitzen  der  freiwilligen  Kranken- 
pflege lässt  den  Verfasser  betonen,  dass  in  der  Leitung 
mehr  locale  Stabilität  sein  müsse.  Am  19.  August  wurde 
die  Colonne  nach  Remilly  vor  Metz  dirigirt,  wo  die  gröss- 
ten Schwierigkeiten  der  Verpflegung  anfingen  Die  Co- 
lonne wurde  nebst  einet  anderen  aus  Wachenheim  einem 
Delegirteu  unterstellt,  der  spurlos  verschwand  und  da- 
durch theilweiso  Auflösung  derselben  herbeiführte,  der 
Rest  ging  mit  einem  Lazarethzuge  zurück.  Der  Ver- 
fasser wurde  durch  die  Erfahrungen  auf  demselben  be- 
stimmt, aus  eigenen  Mitteln  eiserne  Rettstellen  mit  Spi- 
ralfederboden anzukaufen,  mit  welchen  an  Ort  und 
Stelle  Lazarethzuge  ausgerüstet  werden  konnten,  (Prin- 
cip  des  Hamburger  Sanitätszuges). 

Am  3.  September  langte  v.  H.  auf  dem  Kriegsschau- 
plätze an,  erlangte  7 Eiscnbahnpaokwngen,  dio  gewa- 
schen und  desinficirt  wurden  und  besetzte  jeden  Wagen 
mit  4 bis  5 Reiten;  mit  37  Verwundeten  kam  der 
Zug  nach  4 Tagen  in  Rerlin  an.  W'eitcr  wird  bemerkt, 
dass  zur  Evacuation  ein  Sanitätszug  noch  nicht  genüge, 
sondern  auch  zum  Transport  der  Kranken  von  den  La- 
zarethen  bis  zur  Eisenbahn  Transportmittel  vorhanden 
sein  müssten,  deshalb  wurde  ein  Kremser  so  hergerich- 
tet, dass  auf  demselben  quer  herüber  6 Kranke  liegen 
konnten.  Zwei  solcher  Wagen  nahm  der  Verfasser 
mit,  als  er  aufs  neue  am  2.  Oktober  nach  Frankreich 
ging  und  wieder  einen  Zug  dort  herrichtete.  Die  höchst 
interessante  Arbeit  giebt  im  Uebrigen  über  die  Rezie- 
bungen  zwischen  der  amtlichen  und  freiwilligen  Kran- 
kenpflege viel  zu  denken. 

Die  in  Betreff  der  Evacuation  in  der  fran- 
zösischen Armee  ergangenen  Circulare  (43)  sind 
in  den  Annales  d’hygiene  publique  zusammen- 
gestellt. 

Das  erste  derselben  vom  25.  December  1870  ist  von 
de  Freycinet  von  Bordeaux  aus  erlassen  und 
bestimmt  die  Einrichtung  provisorischer  Ambulancen,  jede 
von  1000  bis  1200  Lagerstellcn,,a»  wichtigen  Eisenbahn- 
linien. Solcho  Einrichtungen  sollten  in  einen  Rayon 
von  200  Kilometern  hinter  den  operirenden  Armeen 
auf  allen  Eauptbahnhöfen  angelegt  werden  und  eine 
von  der  andern  nicht  weiter  als  60  Kilometer  entfernt 
sciu.  Die  Inleudance  soll  dafür  sorgen,  dass  jedem 
dieser  Puncte  eine  vollständige  Lazarethausrüstung  an 
Personal  und  Material  für  300—400  Mann  überwiesen 
wird;  ein  Intendant  soll  im  Rücken  einer  jeden  Armee 
die  Evacuation  leiten  und  sich  mit  dem  Intendant  der 
operirenden  Armee  in  Fühlung  halten  über  die  Zahl  der 
disponiblen  Retten,  so  wie  über  die  verwendbaren  Trans- 
portmittel. Die  3 ersten  provisorischen  Ambulancen 
nächst  der  Armee  sollen  nur  uutransporlable  Kranke  be- 
halten. Zur  Entlastung  der  provisorischen  Ambulancen 
sind  möglichst  viel  temporäre  Lazarcthe  auzulegen, 
welche  durch  Requisitionen  ihr  Material  erhalten.  Für 
den  ärztlichen  Dienst  wurde  eine  besondere  Inspection 
geschaffen,  eine  Einrichtung,  die  zum  ersten  Mal  in  der 
französischen  Armee  dem  Sanitätsdienst  eine  gewisse 
Selbstständigkeit  verlieh,  (unseres  Wissen  aber  nicht  be- 
stehen geblieben  ist.)  Dieselbe  führte  die  Bezeich- 
nung einer  sous-direction  specialc  pour  les  Services 
medicaux  de  larroee  und  hat  an  ihrer  Spitze  den  Pro- 
fessor Robin.  In  Bordeaux  bestand  ein  Conseil  de 
Santo  aus  den  Inspecteurs  des  amtlichen  Sanitätsdienstes, 
welche  die  Maassregeln  der  sous-direction  feststellten. 
Diese  Behörde,  welche  unter  dem  26.  April  1870  ins 

J»hci»bcricht  der  ge«»mmt«n  Betiteln.  1671.  Bd.  I. 


Leben  trat,  erliess  unter  dem  12.  Januar  1871  eine  ge- 
naue Iustruction  über  den  Evacuationsdienst.  Dieselbe 
setzt  inspicireude  Aerzte  für  dio  7 Evacuationslinien 
ein,  welche  folgende  waren:  1)  Von  Caen  nach  Cher- 

bourg und  Brest  über  le  Mans,  2)  von  Vendöme  nach 
Qiiimper  und  Rochellc  über  Tours  und  Angers,  3)  von 
Blois  nach  Bayonne  über  Poitiers  und  Bordeaux,  4) 
von  Orleans  nach  Perpignan  und  Tarbes  über  Agen  und 
Toulouse,  5)  von  Gien  nach  Nevers,  Nimes  und  Cettc 
über  Clermont-Ferraud,  6)  von  Dijon  nach  Besai^on, 
Marseille  und  Nizza  7)  Eisenbahnen  des  Nordens  und 
der  untern  Seine  Es  ist  bezeichnend  für  die  damaligen 
Verhältnisse,  dass  die  möglichste  Strenge  gegeu  Simu- 
lanten in  den  Vordergrund  gestellt  ist.  ln  den  dem 
Kriegsschauplatz  benachbarten  Hospitälern  sollen  die 
Kranken  behandelt  werden,  welche  keinen  weitern  Trans- 
port vertragen  oder  ansteckende  Leiden  haben,  möglichst 
in  der  Nähe  sind  diejenigen  zu  belassen,  die  in  8 bis 
10  Tagen  voraussichtlich  geheilt  sind.  Bis  an’s  Ende 
der  Linie  sollen  diejenigen  geschickt  werden,  deren  Hei- 
lung mehr  als  14  Tage  in  Anspruch  nimmt  und  die- 
jenigen Kranken  näher  gelegener  Laznrelhe.  welche  zu 
ihrer  Heilung  unbeschadet  eines  lungern  Transports 
weiter  geschickt  werden  können.  Jeder  Zug  mit  mehr 
als  20  Kranken  soll  von  einem  Aide-Major  begleitet 
sein,  ln  allen  Orten,  in  welchen  die  Kranken  verbleiben 
sollen,  sind  die  nöthigen  Transportmittel  auf  den  Balm- 
höfen bereit  zu  halten.  Der  ganze  Dienst  soll  genau 
überwacht  werden.  Selbst  diese  improvisirten  Einrich- 
tungen haben  sich,  da  zum  ersten  Male  die  nöthigen 
Maasregeln  von  competenten  Männern  augeordnet  waren, 
gut  bewährt. 

Mühi.baukr  (44)  schlägt  behufs  Uebcrführnng  von 
Verwundeten  und  Kranken  nach  den  Eisenbahnstatio- 
nen vor,  die  ausser  Benutzung  stehenden  Wagen  der 
etablirten  Feldspitäler  zu  verwenden,  und  sollen  die- 
selben zu  dem  Zwecke  gut  gefedert,  die  Deckel  voll- 
ständig abgehoben  und  die  Wagen  rück-  und  seitwärts 
zu  öffnen  sein,  und  eine  Art  Zelt  zur  Abhaltung  von 
Sonnenstrahlen  und  Regen  anbringen  lassen.  Er 
spricht  sich  gegen  das  Mitnehmen  von  Bettstellen  aus. 
An  Instrumenten  soll  noch  die  Lühu’sclie  Arterien- 
pincette,  eine  americanische  Kngelzange,  Canülen  für 
Tracheotomie,  Staarnadel,  Augenpincette,  Lidhalter, 
Augen-  und  Ohrenspiegel,  sowie  elastische  Katheter 
verschiedenen  Calibers  mitgenommen  werden;  die 
Trepanationsinstrumente  sind  überflüssig,  aber  es  em- 
pfiehlt sich,  noch  wenigstens  6 Thermometer  beizu- 
legen. Für  Kopfverbände  will  er  Netze  und 
Cirkelbinden  von  weichem  Baumwollenstoffe,  für  Ver- 
bände am  Rumpf  breite  Flanellbinden.  Er  verwirft 
die  Anwendung  von  Charpie  auf  offene  Wunden,  und 
empfiehlt  dafür  englischen  Lint,  resp.  Marineiint 
(Oakum),  Anstatt  Schwämmen  zur  Wundreinigung 
empfiehlt  er  den  Irrigator.  Pappschicncn  und  Stab- 
schienen fand  er  recht  brauchbar.  Einmal  gebrauchte 
Verhandstücke  werden  am  besten  verbrannt.  Für  die 
Truppen  will  er  eine  grössere  Zahl  von  Feldlazare- 
then,  die  aber  in  der  Regel  nicht  über  200  Kranke 
aufnehmen.  Die  Blechschilder,  die  die  preuss.  Sol- 
daten um  den  Hals  tragen,  sind  überall  einzuführen. 
Die  preussische  Einrichtung,  dass  der  Chefarzt  im  Spitale 
die  oberste  Leitung  führt,  hat  sich  nur  vorteilhaft 
bewährt.  Die  Truppenärzte  müssen  beritten  sein. 

Nach  Mühlbader  sind  die  Transportmittel  als 

66 
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höchst  wichtiges  Moment  für  die  Evacnation  zu  erach- 
ten, und  Verf.  wünscht,  dass  bayerischo  Sanitätswa- 
gen einem  jeden  Feldlazarethe  hinreichend  zur  Ver- 
fügung stünden.  Für  den  Eisenbahntransport  em- 
pfehlen sich,  ausser  eigens  eingerichteten  Sanitäts- 
wagen mit  Hängematten  pp.  Güterwagen  mit  gut  fe- 
dernden Bettstellen;  für  solcho,  die  sitzen  können, 
Wagen  mit  gepolsterten  Sitzen.  Wenn  die  Verwun- 
deten einen  guten  Verband  haben  und  sonst  transpor- 
tabel sind,  so  darf  zweifelsohne  der  raschen  Evacui- 
rung,  namentlich  wenn  die  Patienten  in  die  ersehnte 
Heimat  gebracht  werden  können,  gegenüber  dem  länge- 
ren Verweilen  in  den  dem  Kriegsschauplatz  nahe  und 
näher  gelegenen  Spitälern  der  Vorzug  gegeben  werden. 

Rosk  (45)  beschreibt  einen  Hülfszug  von  Zürich 
nach  Beifort.  In  Folgo  einer  Aufforderung  aus  dem 
Hauptquartier  des  General  Werder  begab  er  sich  am 
21.  Januar  1871  mit  25  Aerzten  und  Studenten  über 
Altkirch  und  Dannemarie  mit  einem  Transport  von 
Lazarethgegenständen  nach  dem  Schlachtfeld  bei  Bei- 
fort. In  Heriourt  wurde  in  8 Tagen  die  nöthigste 
Ordnung  gestiftet,  sodann  in  Chenebier.  In  Couthe- 
nans  waren  ebenfalls  die  schwierigsten  Verhältnisse 
zu  ordnen.  An  allen  3 Orten  wurden  Aerzte  und 
Vorräthe  zurückgelassen.  Es  wurde  noch  weitere 
Hülfe  an  mehreren  Orten  geleistet,  worauf  der  grösste 
Theil  des  Zuges  in  die  Schweiz  zurückkebrte. 

4.  Berichte  aus  einzelnen  Mili tairhoil- 
anstalten  und  über  dieselben. 

46)  Kothmuod,  »en.,  Bericht  über  das  Königl.  Milltalrkriuken- 
haus  Oberwiesenfeld  bei  München.  Aerxtl.  InlelllKenzbUtt  1871 
No.  30.  — 47}  W.  Mao  Corntac,  Notizen  und  Krinnerunxen 
tlnea  Ambulance-Chirurgen , übersetzt  Tun  I..  Stromeyer. 
Hannorer.  1871.  176  88.  — 48)  Mayer,  Kurze  etatietlsche 
MltlbellunKen  über  die  In  den  8piläl«rn  von  Haidhausen  und 
Oberwiesenfeld  Behandelten.  Aerztl.  Inlelligen/bUtt  1871  No. 
11.  — 40}  Zaubzer.  Bericht  über  die  Krankheitsfotmen  im 
Barackenspitale  tu  Haidhausen,  Kbenda.  — SO)  Kür  hier, 
Ueber  das  Pionier  - ReserTe- Lazaretb  zu  DermaUdl  1870|1871. 
Memorabilien,  fielt  10.  — 51)  Eckart,  Geschichte  des  Konigl. 
Bayerischen  Feldspitals  No.  12.  Im  Kriege  gegen  Frankreich. 
42  B8.  — SS)  Lücke,  Krlegtchiiurgisrbe  Fragen  und  Bemer- 
kungen. Mllitalrarzt  1871,  No  18—20.  — 3)  Uupprec.ht,  M 111- 
Ulrirztliche  Erfahrungen  wahrend  des  deutsch  - französischen 
Krieges.  120  SS.  — 54)  Pirogoff,  Bericht  über  die  Besichti- 
gung der  MiliLilreaniiitsaiietalten  in  Deutschland,  Klaas«  und 
Lothringen  Im  Jahre  1870  übersetzt  »on  Iwanoff,  147  88.  — 
55)  Billroth,  Chirurgische  Briefe  aus  den  Krlegalazareihcn  in 
Wtltsenburg  nnd  Mannheim  1872.  350  88.  — 56)  Ewieh, 
Kriegschirurgische  Erfahrungen,  Untersuchungen  über  den  Unter- 
schied der  Chassepot-  und  Zündnadelkugelverletzungen.  Allem 
Ullltnirlriü.  Zeitung  1871.  2,  3.  4.  — 57)  Martiua,  Rückblick 
auf  das  krttliehe  Wirken  In  Nürnberg  wibrend  des  Krieges. 
Aerttl.  Intelligenrblalt  1871  No  26.  — 58)  Burckhardt,  Vier 
Monate  bei  einem  Preuseischrn  Feldlasaretb  wahrend  des  Krieges 
Ton  1870.  8.  131,  4.  Beil.  — 59)  Rapport  sur  l'ambulance  de 
l’ambissade  d'Autrlrbe  - llongrle  k Paris  du  «eptembro  1370 
Jusqn'an  31  janvier  1871.  Veraaillea  1871.  — 60)  Sabatier, 
Consldiratleoa  günür.slea  sur  iea  ambnlances.  Montpellier  müdical. 
T XXVI.  No.  6.  Juni  1871.  — 61)  Derselbe,  Rapport  sur 
les  trarcauz  de  l'Ambulanee  (Marseille  — Montpellier.)  Mont- 
pellier müdleal,  tom.  XXVI.  No.  3 (Mari  1871).  — 62)  Latour, 
Amüdüe,  Arobulance  de  la  preise  Gaz.  de»  höpltznx  1871 
No.  21.  — 63}  Liügeoia,  Premiere  ambolance  rolontaire  inter- 
nationale da  la  8olc4tü  da  secourl  am  bleni».  Gazette  bebdo- 
madaire  23.  Febr.  1871.  — 64)  Uabarsicbt  der  in  den  Lazarethtn 


Ton  Budua  und  Cattaro  Tom  7.  Octbr  bis  30.  Novbr.  anfgt- 
nommenen  Verwundeten,  Militairirztl.  Zeitung  1670  No.  2.  — 
65)  Pa go n a tee b er,  Die  Heilerfolge  der  Thermeo  Wiesbaden» 
bei  Verwundeten  nnd  Kranken  nach  den  letzten  Kriegen  1811 
46  8. 

Rothmünd  (46)  beschreibt  seine  Thätigkeit  im 
Königl.  Militairkrankenhause  Oberwiesenfeld  bei 
.München. 

Dasselbe  soll  für  750  Kranke  Kaum  bieten  und  ist 
im  Allgemeinen  als  eine  gelungene  Construction  aus  2 
Flügeln  mit  einem  Oeconomie  - Mittelgebäude  bestehend, 
zu  betrachten;  1870  war  erst  der  rechte  Flügel  bele- 
gungsfahig.  Als  das  Günstigste  bei  dem  Lazaretb  wird 
seine  Lage  bezeichnet,  als  Mängel  werdeu  angeführt,  das« 
die  Küche  sich  nicht  genau  im  Mittelpunkt  befindet,  dass 
die  Badezimmer  sätnmtlicb  auf  einer  Seite  des  Mittel- 
gehäudes  liegen  und  die  Apotbeko  in  ein  Eckplätzchen  zwi- 
schen der  Waschanstalt  und  den  Badestuben  gelegt  ist: 
ferner  sind  die  Wärter  ungünstig  placirt;  sie  sollten 
nicht  in  dem  Verwaltungsgebäude,  sondern  in  den  Kran- 
kenflügeln wohnen.  Die  Waschküche  ist  von  den  Ma- 
gazinen zu  entfernen,  Der  Eingang  zu  den  Latrinen 
schliesst  sich  fast  unmittelbar  an  den  der  Krankensäle 
an  und  es  fehlen  Doppeltbüren;  der  Fussboden  sollte 
in  sämmtlichen  Sälen  gestrichen  sein.  Die  Heining 
sollte  von  aussen  geschehen,  die  Beleuchtung  durch  Gas 
statt  mit  Oel.  Bei  den  Begräbnissen  soll  nicht  geläutet 
werden.  Die  sonstige  Ausstattung  des  Lazareths  war 
vorzüglich,  bezüglich  der  Krankenpflege  wird  der  weib- 
lichen unbedingt  der  Vorzug  gegeben.  Vom  10.  August 
1870  bis  12  Mai  1871  wurden  3778  Kranke  behandelt, 
von  denen  3609  Bayern,  52  Preussen  und  112  Franzo- 
sen waren.  Das  Mortalitätsverbältniss  betrug  1,72  pCt. 
Von  278  Schussverletzungen,  darunter  49  Knochen- 
schüsso,  starben  3,92  pCt. 

Mac  CoRMAc(47)hat  ein  ausführliches  Werk  über 
seine  Thätigkeit  auf  dem  Kriegsschauplätze  veröffent- 
licht, welches  hauptsächlich  mit  dem  Wirken  der 
englisch -amerikanischen  Ambulance  zusammenfällt. 
Dasselbe  enthält  ein  reiches  chirurgisches  Material 
aus  dem  in  der  Caserne  „Asfeld“  behandelten  Ver- 
wundeten. Die  Abtheiiung  des  Da.  Frank  in  Balan 
und  Bazeilles  hat  ihre  eigene  Geschichte  beigefügt. 
Den  Schluss  bilden  eine  Reihe  Bemerkungen  von 
Stromkyhr  über  wichtige  chirurgische  Fragen.  Dem 
Werke  sind  7 ausgezeichnet  schön  ausgeführte  Tafeln 
beigegeben.  Das  Ganze  ist  als  ein  höchst  wichtiger 
Beitrag  zur  Kriegschirnrgie  zu  bezeichnen. 

Die  englisch-amerikanische  Ambulance  entstand  durch 
den  Beschluss  dor  Amerikaner  in  Paris.  Die  dazu 
hcrangezogenen  Aerzte  vereinigten  sich  mit  eiuigen  eng- 
lischen Aerzten  und  stellten  sich  dann  dem  französi- 
schen Centralcomite  zur  Verfügung,  welches  die  Ambu- 
lance aufs  Beste  ansrüstete.  Die  Organisation  war  fran- 
zösisch, das  Personal  bestand  nur  aus  Engländern  und 
Amerikanern.  Marion  Sims  wurde  Chef,  Mac  Cormac 
sein  Stellvertreter.  Am  2S  August  ging  dio  Ambulance 
von  Paris  ab  und  kam  am  30.  nach  Sedan,  wo  sie  die 
zum  Lazaretb  umgewandelte  Caserne  „Asfeld*  überwiesen 
erhielt. 

Eine  Anzahl  Verwundeter  kam  bereits  diese  Nacht 
nach  Sedan,  weit  mehr  aber  nach  ß&lan,  zu  deren  Be- 
sorgung sich  Drs.  Frank  und  Blewitt  begaben,  und 
auch  daselbst,  einen  Zweig  der  Ambulanz  bildend,  ver- 
blieben. Die  Scdaner  Ambulanz  hatte  336  Betten,  die 
sich  am  1.  Sept.  vollkommen  füllten.  Ein  Theil  der 
Aerzte  versorgt  dieselbe,  ein  andrer  die  Verwundeten, 
die  sich  in  der  Mairie  und  in  deren  Umgebung  einge- 
funden hatten.  Wenn  von  Anfang  an,  da  das  II aus 
zweimal  zu  viel  Betten  enthielt,  die  Furcht  vor  Hospi- 
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talkrankheiten  vorhanden  war,  so  wurde  doch  durch 
fortwährendes  OfFenbaiten  der  Fenster  (zum  grossen  Er- 
staunen eines  Inspections-Comites  französischer  Aerzte) 
der  Ausbruch  solcher  vollständig  hintangehalten.  Car- 
bolsäure  wurde  bei  jedem  Verbände  angewandt.  Mor- 
phium und  C-hloral  wurden  in  dem  Maasse  gegeben,  da- 
damit  kein  Patient  eine  Nacht  schlaflos  zubringen  durfte. 
Nur  6 oder  7 Fälle  von  Tetanus  kamen  vor.  Es  wur- 
den in  Summa  1050  Patienten  behandelt,  von  denen 
525  registrirt,  150  nicht  registrirt  wurden,  325  waren 
externe.  Jeder  Arzt  hat  48 — 72  Betten,  eine  immense 
Arbeit  bei  so  ernst  Verwundeten.  Später  erhielten  sie 
durch  Captain  Brackenburv  9 Aerzte  zur  Hilfeleistung, 
sowie  Unterstützungen  aller  Art  in  reichem  Masse. 
Vom  14.  Sept.  nahm  der  zu  den  schönsten  Erwartungen 
berechtigende  Zustand  der  Kranken  eine  höchst  unglück- 
liche Wendung  und  die  schönen  statistischen  Tabellen 
wurden  vollständig  zerstört.  Sims  hatte  für  seine  Zwecke 
6 Zelte  bauen  lassen  wollen.  Statt  dessen  wurden  auf 
2 — 3 Ackern  seines  Grund  und  Bodens  36  Zelte  ohne 
Bretter  und  Stroh  auf  dem  feuchten  Erdreiche  errichtet, 
und  ihm  ausserdem  von  den  preussischen  Behörden  be- 
fohlen, soviel  als  möglich  aus  der  Ambulance  zu  eva- 
cuiren.  Dies  geschah  mit  G9  Kranken.  Dafür  erhielt 
er  trotz  allen  Protestes  150  Schwer-Kranke  und  -Ver- 
wundete der  verschiedensten  Arten  aus  der  College  am- 
bulance, welche  die  Preussen  für  ihre  Zwecke  räumen 
Hessen.  Nach  8 Tagen  willigte  die  preussische  Behörde 
ein,  die  Fieber-  und  Ruhrkranken  wegzunebmen,  wenn 
die  Ambulance  dafür  die  Behandlung  der  Schweivei  - 
wundeten  übernehmen  wollte.  Sims  ging  unglück- 
licherweise hierauf  ein,  und  musste  36  Schwerverwun 
dete  mit  Diarrhöe  von  den  Zelten  aus  in  das  Hospilal 
verlegen.  Diese  sind  fast  sämmtlich  gestorben.  Die  al- 
ten Patienten  aequirirten  Diarrhoen  und  viele  starben 
an  purulenter  Infection.  Von  dem  Tage  an  sank  der 
gute  Gesundheitszustand,  und  mussten  viele  Schwerver- 
wundete aus  dem  Hospital  gebracht  werden,  die  unter 
anderen  Umständen  hätten  länger  dort  verbleiben  müs- 
sen. Es  sind  der  Ambulance  noch  ausserdem  viele  Wi- 
derwärtigkeiten und  Unannehmlichkeiten  zugestossen. 
Ausserordentlich  unzufrieden  waren  die  Mitglieder  der 
Ambulauce  mit  den  männlichen  Krankenpflegern,  den 
militairischen  und  noch  vielmehr  mit  den  civilen.  Sims 
ist  ein  entschiedener,  beredter  und  begeisterter  Lohred- 
der  weiblichen  Pflege;  sie  ist  ihm  durch  nichts  zu  er- 
setzen, und  er  giebt  12  männliche  Wärter  für  4 weib- 
liche hin.  Bezüglich  der  Organisation  von  Ambulancen 
spricht  er  aus,  dass  die  frauzöösischen  ein  viel  zu  zahl- 
reiches Personal  haben  Er  würde  eine  Ambulance  fol- 
gendermassen  organisiren:  1 Chefarzt,  2 oder  3 (As- 
sistenzärzte, Surgeons,  eine  Anzahl  Heilgehilfen  (dres- 
sers),  3 oder  4 Wärterinnen.  Männliche  Wärter  werden 
überall  gefunden.  Für  die  Zukunft  warnt  er,  Engländer 
in  fremden  Ambulancen  in  zweiter  Stellung  anzustellen. 
Engländer  wie  Amerikaner  fühlten  sich  weder  in  deut- 
schen noch  in  französischen  Ambulancen  so  heimisch  wie 
zusammen;  man  sollte  dieso  nationale  Seite  bei  frei- 
willigen Ambulancen  berücksichtigen. 

Mayer  (48)  berichtet  über  die  in  den  Spitälern 
von  Haidhansen  und  Oberwiesenfeld  behan- 
delten Verwundeten. 

In  Haidhausen  lagen  84  Schusswunden,  3 Verletzungen 
anderer  Art;  in  Oberwiesenfeld  62  Schusswunden.  Von 
beiden  starben  15,  8 au  Pyärnie  und  Septicäroie;  2 an 
Typhus,  5 an  Febris  consumptionis.  M.  ist  kein  Freund 
der  freiwilligen  weiblichen  Krankenpflege;  er  hat  sie  in 
seinen  Lazaretten  vollständig  abgescbafTt.  Bezüglich  der 
Evacuation  hält  er  die  von  Kopf-  und  Unterleibsver- 
letzten für  unverantwortlich,  ebenso  die  Wegscbaffung 
der  an  den  Unterextremitäten  Verletzten  ohne  Gypsvor- 
band.  Die  Baracken  haben  seiner  Meinung  nach  so  viele 
Vorzüge,  dass  wenn  die  Heizungsfrage  erst  erledigt  ist, 
die  Spitäler  immer  leerer  werden  werden. 


Zaübzkr  (49)  schildert  die  Krankheitsformen  im 
Baracken- Hospitale  zu  Haidhausen. 

Die  Zahl  der  behandelten  Soldaten  betrug  110,  von 
denen  die  Mehrzahl  an  Dysenterie  und  Typhus  litten. 
Der  Verfasser  bebt  den  Nutzen  der  Barackenbcbandlung 
besonders  bei  Malaria,  Typhus  und  Ruhr  hervor.  Von 
seinen  110  Verpflegten,  darunter  42  innere  Kranke, 
waren  19  zugleich  verwundet.  Es  starben  3,  darunter 
1 Verwundeter.  Vollkommen  genasen  37,  in  Reconva- 
lescenz  entlassen  wurden  2.  Nach  Besprechung  der  ein- 
zelnen Krankheitsforraen  wünscht  Z , dass  bei  der  Kva- 
cuation  nach  Schlachten  etc.  nicht  die  Verwundeten  den 
oft  viel  schwerer  afficirten  Kranken  vorgezogen  werden. 

KüCBLRR  (50)  referirt  über  das  Pionier-Reserve- 
lazaretb  zu  Darm stadt. 

In  demselben  wurden  980  Mann,  darunter  176  Ver- 
wundete (151  Deutsche,  25  Franzosen)  behandelt.  Da- 
von starben  2,65  pCt.  ~ 26  Mann,  (>  Verwundete,  14 
Typhus-,  3 Ruhr-  und  3 Lungenkranke;  ein  sehr  gün- 
stiges Verhältniss.  Das  dreistöckige  Hauptgebäude  wird  der 
Länge  nach  von  S.  nach  N.  vou  einem  140  Fuss  langen 
Mittel-Oorridor  durchzogen.  Die  Ventilation  Hess  sich 
durch  Oeffnen  der  Fenster  an  den  Corridorenden,  durch 
ein  luftiges  Treppenhaus  und  durch  Oeffnen  derThüreu 
und  Fenster  der  Pflegeräume  selbst  in  genügender  Weise 
berstellen.  Bezüglich  des  cubisehen  Luftraums  betont  K., 
dass  nicht  der  cubische  Luftraum  in  erster  Linie  für  die 
Erhaltung  einer  gesunden  Luft  massgebend  sei,  sondern 
der  Luftwechsel,  die  richtige  und  genügende  Lufter- 
neuerung. Zur  Ventilation  empfehlen  sich  besonders 
breite,  zweckmässig  gelagerte  Fensterlückon  und  Thür- 
öffnungen. 

Eckart  (51)  giebt  eine  Geschichte  des  Konigl. 
Bayerischen  Anfnahme-Feldspitals  No.  12. 

Zu  einem  Aufnahmespital  gehören  1 Hauptirtann  als 
Kommandant,  1 Lieutenant  als  Adjutant,  1 dirigirender, 
3 ordinirendo  und  4 assistirende  Aerzte,  2 Apotheker,  2 
Verwaltungsbeamte,  1 Unteroffizier  als  Schreiber,  2 Kor- 
porale und  22  Gemeine  vom  Fuhrwesen,  2 Oberkranken- 
wärter, 20  Krankenwärter,  2 Laboranten,  I Koch  oder 
Köchin,  die  nöthige  Zahl  Bedienter.  Jedes  Aufnahme- 
Spital  ist  für  200 — 300  Kranke  bestimmt,  führt  auch 
160  zusammenlegbare  Bettstellen.  Die  ganze  Ausstattung 
ist  in  8 Rüstwagen  verladen,  vou  denen  je  4 das  gleich«» 
Material  enthalten,  ausserdem  sind  bei  demselben  1 vier- 
spänniger Gepäckwagen  und  1 Apothekenwagen.  Für 
das  höhere  Personal  sind  noch  2 zweispännige  Chaisen 
vorhanden.  Das  Spital  wurde  in  Ingolstadt  formirt  und 
etablirte  sich  am  29.  September  in  Verrieres  le  Buisson 
itn  Süden  von  Paris.  Es  folgt  nun  die  Schilderung  der 
ganzen  Einrichtung  des  Lazareths,  worüber  auf  das 
Buch  selbst  zu  verweisen  ist.  Das  Lazareth  blieb  bis 
zum  10.  März  in  Thätigkeit.  Im  Ganzen  wurden  5461 
Kranke  aufgenommen,  von  denen  870  geheilt  und  4528 
evaeuirt  wurden,  102  starben.  Von  den  Kranken  waren 
innere  4331,  äusscro  728,  syphilitische  112,  krätzige 
337.  71  von  den  720  äusseren  Fällen  waren  Kriegs- 
verwundungen. Die  Mortalität  von  Typhus  betrug  27 
pCt.,  von  Dysenterie  8 pCt , 2 Aerzte  starben. 

LCcke  (52)  wirkte  als  Consiliarius  an  einen!  in 
Darmstadt  errichteten  Lazarethe,  und  spricht  über 
a)  Secnndärblutungen,  b)  Gelenkverletznngen  durch 
Schuss,  c)  Baracken  den  Wandkrankheiten  gegenüber 
Ad  a)  ist  er  ein  Anhänger  der  Unterbindung  in  loco. 
Bei  vorhandenen  atheromatösen  Processe  empfiehlt  er 
die  Acupressar;  auch  die  Digitalcompression  hat  ihm 
bei  secundären  Blutungen  gute  Erfolge  gegeben.  Adb) 
bezweifelt  er,  dass  die  Gypsverbände  einem  tagelan- 
gen Transporte  gegenüber  zweckmässig  seien.  Er 
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bestätigt,  dass  je  peripherer  ein  Gelenk  gelegen,  um- 
somehr sich  ein  Feld  für  conservative  Behandlung 
bietet,  und  sagt  geradezu,  dass  er  viel  gewagt,  und 
oft  nur  desshalb  ganz  conservativ  zngewartet  habe, 
weil  er  in  der  Phenylsäure  ein  verlässliches  Antiscp- 
ticum  kennen  gelernt  habe.  Ad  c)  setzt  er  die  Baracke 
nicht  an  Stelle  des  stabilen  Spitalbaues,  sondern  ver- 
langt, dass  ersterer  ein  einfacher,  billiger  und  leicht 
abtragbarerer  Bau  sei.  F,s  giebt  keine  Wundkrankheit, 
die  er  nicht  auch  in  Baracken  gesehen  habe  (der 
erste  Fall  von  Gangräna  nosocomialis  trat  gerade  in 
einer  Baracke  auf);  aber  jedenfalls  immer  isolirter, 
als  in  den  andern  Spitälern,  die  in  Bezug  auf  Beste- 
hen älter  und  überdies  schlechter  ventilirbar gewesen. 
Fr  plädirt  ebenfalls  für  die  spontane  (durch  kosmisch- 
tellurische  Verhältnisse)  Entstehung  des  Hospitals- 
brands, und  weist  die  Bezeichnung  nosocomialis  zurück. 

Im  weiteren  Verlaufe  eines  Referats  über  die  in 
diesem  Kriege  gemachten  kriegscbirurgischon  Erfah- 
rungen sagt  Lückb:  „Wir  haben  uns  gewöhnt,  den 
schlechten  Spital  Verhältnissen  alles  Mögliche  in  die 
Schuhe  zu  schieben;  darum  setzte  man  auf  eine  ausge- 
dehnte Barabkenbehandlung  die  grössten  Hoffnungen. 
Die  Baracken  waren  sehr  verschieden  construirt,  Zelt- 
baracken, Holzbaracken,  Zelte.  Die  letzteren  sind  nur 
unter  wenigen  Bedingungen  brauchbar.  Es  stellte  sich 
heraus,  dass  Septicämie,  von  tiefen  Jauchungen  her- 
rührend,  nicht  ausblieb,  thrombotische  Pyärnie  eben- 
falls nicht;  dagegen  fehlten,  wenigstens  in  Darmstadt, 
diejenigen  pyämischen  und  septicäroischen  Formen, 
welche  man  endemisch  in  Spitälern  auftreten  sieht. 
F.rysipelas  trat  hier  und  da  in  Baracken  auf,  doch  im 
Ganzen  selten,  und  es  entwickelten  sich  keine  Ende- 
mien. Interessant  war  vor  allen  Dingen  das  Auftreten 
von  Hospitalgangrän.  Dieselbe  trat  Mitte  September 
im  grossen  Orangeriesaal  in  ßessungen  in  einem  halle 
auf  bei  einem  Unterschenkel  wcichtbeilschuss.  Es  w’tirdo 
der  Fall  möglichst  bald  in  ein  Isolirzelt  gebracht,  und 
trat  Heilung  ein.  Kein  weiterer  Fall  in  demselben 
Locale.  Bald  darauf  in  einer  Barake  ebenfalls  an  der 
Wade  eines  preussischen  Soldaten.  Das  ärztliche  und 
Wartepersonal  war  ein  ganz  verschiedenes  Isolirung 
und  Heilung  mit  Ferr.cand.  In  anderen  Baracken  und 
im  Hause  der  barmherzigen  Schwestern  traten  eben- 
falls Fälle  auf,  und  diese  brachten  den  anderen  Kran- 
ken keine  Ansteckung.  Nur  in  der  Turnhalle,  einem 
Spitale,  welches  von  den  Darmstädter  Aerztcn  von 
vornherein  als  nicht  gut  ventilirbar  bezeichnet  wurde, 
traten  8 Fälle  nacheinander  auf.  Daraus  zieht  L.  den 
Schluss,  dass  das  Entstehen  von  Hospitalgangrän  nir- 
gends - auch  in  der  Privatpraxis  nicht  - verhütet 
worden  könne,  dass  Baracken  und  gut  ventilirbare 
Räume  aber  dem  Entstehen  einer  Endemie  Vorbeugen 
können.  - Dr.  Neohaus  sah  in  einem  sehr  überfüllten 
Spital  in  Pont-ä-Mousson  massenhafte  Pyärnie  und 
auch  Hospitatbrand,  alle  Wunden  sahen  schlecht  aus, 
und  nur  im  Hofe  und  unter  den  Bäumen  des  Hofes 
befanden  sie  sich  besser. 

Ruppuecht  (53)  machte  den  Feldzug  als  consul- 
tirender  Chirurg  beim  II.  Bayerischen  Armeecorps 


mit  und  wirkte  specioll  beim  Aufnahme -Feldspital 
No.  8. 

Eine  Statistik  der  bei  diesem  Lazarethe  behandelten 
Verwundungen  geht  voran,  es  waren  3G1,  darunter  49 
Schusswunden  mit  52  Todesfällen,  von  denen  24  an 
Pyärnie,  6 an  Trismus  und  Tetanus,  22  an  anderen  Ur- 
sachen erfolgten.  Die  Bemerkungen  zu  der  Statistik 
beginnen  mit  Beobachtungen  auf  den  Verbandplätzen 
und  erstrecken  sich  über  die  Thätigkeit  der  Aerzte  und 
Sanitätscoinpaguien,  Verbände,  Operationen,  >anitäts- 
wagen  und  Krankentransportwagen.  Der  II.  Theil  be- 
schäftigt sich  mit  Beobachtungen  über  die  Verletzungen 
nach  den  Körperteilen  geordnet,  der  III.  Theil  mit 
Aufnahms-Feldspitäleru  und  Etappen,  der  IV.  mit  Be- 
obachtungen auf  dem  Marsche;  den  Schluss  bilden  Be- 
merkungen über  die  üülfsvereino  und  die  Genfer  Con- 
vention. 

Pihooofe  (54)  bat  in  einem  klassischen  Bericht 
seine  Erfahrungen  und  die  Resultate  einer  Besichtigung 
der  Militair-Sanitätsanstaltcn  in  Deutschland,  Eisass 
und  Lothringen  niedergelegt.  Das  inbaltreiche  Buch 
berücksichtigt  in  seinen  ersten  Abschnitten  ganz  be- 
sonders die  notwendige  Vermehrung  der  Hülfe  im 
Kriege  und  die  möglichste  Verwertung  der  Privat- 
hülfe. Der  4.  Abschnitt  bespricht  die  wichtigsten  Fra- 
gen der  Kriegschirurgie,  während  der  5.  Abschnitt 
die  Ansichten  des  Verfassers  über  die  notwendigsten 
Reformen  des  Sanitätsdienstes  im  Kriege  enthält.  An 
erster  Stelle  wird  hier  die  Vermehrung  der  Sanitäts- 
Detachements  verlangt,  überhaupt  eine  erhöhte  Sorge 
für  das  Aufnehmen  der  Verwundeten,  auch  nach  un- 
serer Ansicht  der  dunkelste  Punkt  in  den  bisherigen 
Verhältnissen  P.  weist  namentlich  auf  eine  möglichst 
ausgedehnte  Verwendung  der  Hülfskräfte  hin  und 
spricht  sich  ganz  entschieden  dagegen  aus,  dass  das 
Hülfspersonal  unnöthig  mit  ins  Feuer  geht. 

Biu.roth’s  (55)  chirurgische  Briefe  aus  den  Kriegs- 
lazarothen  in  Wcisscnburg  und  Mannheim  ent- 
wickeln ein  lebensvolles  Bild,  welches  das  ganze  Ge- 
biet der  Kriegschirurgie  umfasst.  Ein  Auszug  aus 
dem  inhaltsreichen  Buch  ist  nicht  möglich. 

Maktius  (57)  giebt  einen  Rückblick  auf  das 
ärztliche  Wirken  in  Nürnberg  während  desKriege.s. 

In  Nürnberg  bestanden  10  Lazarethe,  in  den  250  — 
380  Betten  bereit  waren,  in  denselben  wurden  im  Gan- 
zeu  2802  Soldaten  behandelt,  von  denen  2178  innerlich 
Kranke,  500  äusscrlich  Kranke,  70  Syphilitische  und 
54  Krätzige  waren,  von  denselben  starben  14  und  zwar 
1 1 innere  und  3 äussere  Kranke.  Statistische  beigege- 
bene Tabellen  enthalten  die  weitere  genaue  Eintheilung 
der  Fälle. 

Burkcuaiidt  (58)  schildert  eine  viermonatliche 
Thätigkeit  bei  dem  8.  Feldiazereth  des  10.  Armee- 
corps, welchem  er  als  Schweizer  Arzt  zugetbeilt  war. 

Das  I.azareth  war  zuerst  zu  Pont-ü-Mousson  etablirt, 
am  3.  October  wurde  es  nach  Tremery  vor  Metz  diri- 
girt;  am  2 November  rückte  das  Lazareth  mit  dem  10 
Corps  zur  Loire- Armee  und  etablirte  sieb  in  Puiseaux 
am  29.  November.  Ara  23  Dcceraber  vcrliess  der  Be- 
richterstatter das  Lazareth.  Dgr  Feldlazarethorganisation, 
welche  vou  ihm  genau  beschrieben  wird,  zollt  derselbe 
den  grössten  Beifall  und  wünscht  ähnliche  Einrichtungen 
in  der  Schweizer  Armee.  (Siehe  Organisation!) 

Dio  Thätigkeit  der  von  der  österreichisch- 
ungarischen G csandtschaft  während  des  Eric- 
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ges  za  Paris  etablirten  Ambalance  ist  vom  Baron 
Mundy(59)  in  seinem  Rechenschaftsbericht  genau  ge- 
schildert worden.  Dieselbe  war  im  österreichischen 
Gesandtschaftshotel  mit  10  Betten  eingerichtet  und  hat 
42  Kranke  behandelt  Es  werden  alle  Details  der 
Einrichtung  auf  das  Genaueste  mitgetheilt. 

Sabatikr  (60)  spricht  sich  auf  Grund  seiner  Er- 
fahrungen über  die  Organisation  des  Sanitäts- 
dienstes aus. 

Es  wird  zunächst  constatirt,  dass  dieser  Dienst  in 
der  französischen  Armee  in  Personal,  wie  in  der  Orga- 
nisation überhaupt  unzureichend  sei,  wogegen  die  Preus- 
sische  Organisation  sehr  gerühmt  wird.  Die  Gründe  der 
Inferiorität  kommen  wieder  auf  das  oft  beklagte  Ver- 
hältniss  zur  Intendauce  heraus,  welche  den  Sanitätsdienst 
ohne  Verstäudniss  dirigirt  oder  ihn  vielmehr  sich  ganz 
selbst  überlässt,  ohne  das  Recht  für  sich  zu  sorgen. 
Die  Leistungen  der  freiwilligen  Ambulancen  werden 
hierdurch  noch  um  so  wertbvoller,  dieselben  müssen 
aber  eine  gemeinsame  Oberleitung  haben : dazu  kommen 
Mängel  ihrer  innern  Einrichtung.  Dem  Chef  (welcher 
nur  ein  Arzt  sein  darf)  fehlt  es  an  Autorität,  das  Per- 
sonal ist  bunt  zusammengewürfelt.  Dasselbe  soll  möglichst 
klein,  aber  gut  sein.  Damit  wird  zur  Durchführung  des 
in  der  deutschen  Armee  angenommenen  Princips  beige- 
tragen, möglichst  viele  kleine  leicht  bewegliche  Hülfsan- 
stalten  zu  halten.  Die  Beziehungen  zwischen  der  Armee 
und  den  freiwilligen  Heilanstalten  waren  nicht  die  an- 
genehmsten, die  Armee  bewies  ihnen  keine  Achtung  und 
zwar  aus  dem  Grunde,  dass  dort  eine  Menge  Leute  sich 
befanden,  welche  eigentlich  hätten  mit  der  Wade  dienen 
müssen.  Nach  der  Bestimmung  des  Kriegsministeriums 
vom  31.  December  1870  sollte  auch  Niemand  einer 
Ambulauce  angeboren,  der  nicht  40  Jahre  alt,  oder  Arzt 
sei.  Diese  Bestimmung  kam  viel  zu  spät.  Die  Miss- 
achtung, welcho  die  Militärärzte  der  freiwilligen  Kran- 
kenpflege zeigten,  war  höchst  kleinlich  und  gab  zu  vielen 
Unannehmlichkeiten  Veranlassung,  dagegen  wird  dem 
Stabe  des  20.  Corps  und  der  3.  Division  warm  gedankt.  'S. 
macht  auf  Grund  dieser  Beobachtung  folgende  Vor- 
schläge: 1)  Bildung  eines  Stabes  für  dio  Ambulancen, 

(identisch  mit  unsern  Üeligirten- Institut ) 2)  Reduction 
des  Personals  auf  höchstens  24  Köpfe,  darunter  4 Aerzte, 
10  Gehülfen,  3)  die  Vervielfältigung  der  Ambulancen. 
Ihre  Gründung  soll  local  von  Deligirten,  im  Ganzen  von 
dem  Centralcoraite  beaufsichtigt  werden,  sie  müssen  An- 
spruch auf  Verpflegung  im  Felde  haben.  Für  die  Zu- 
kunft sieht  S.  nur  in  der  Annahme  der  allgemeinen 
Wehrpflicht  die  Möglichkeit  einer  ausreichenden  Vermeh- 
rung des  Sanitätspersonals  entgegen.  Schliesslich  wird 
noch  die  Genfer  Convention  und  ihre  Verletzungen  wäh- 
rend des  letzten  Krieges  besprochen.  S.  führt  wirkliche 
Vorkommnisse  auf  die  Unmöglichkeit  zurück,  bei  heutiger 
Gewehrschussweite  das  Genfer  Abzeichen  zu  erkennen, 
ferner  in  dem  Missbrauch  der  Abzeichen  für  andere 
Zwecke,  von  denen  Spionage  besonders  hervorgehoben 
wird.  Seitens  der  deutschen  Behörden  wurde  die  Atn- 
bul&nce  zuerst  überwacht,  dann  aber  sehr  artig  behan- 
delt Den  Artikel  der  Convention,  welcher  das  Zurück- 
schicken  von  Sanitätspersonal  nach  den  Schlachten  ver- 
langt, findet  S.  unausführbar.  Die  ganze  Arbeit  unter- 
scheidet sich  in  Inhalt  und  Form  auf  das  Yortheilhaf- 
testc  von  andern  französischen  Publicationeu. 

Sabatikr  (61)  schildert  die  Thätigkeit  der  Am- 
bulance  du  Midi,  einer  freiwilligen  Organisation 
von  Marseille  und  Montpellier. 

Dieselbe  bestand  aus  43  Personen,  Sabatier  war 
Chef  derselben.  Die  Ambulance  ging  am  29.  October 
nach  Lyon-  Nach  einem  vergeblichen  Versuch  zu-  einer 
internationalen  llülfsleistung  stellte  sich  die  Ambulauce 
der  3.  Division  des  20.  Corps  (Crouzat)  zur  Verfügung, 
bei  der  sie  am  24.  November  eintraf.  Nach  einigen 


Hülfeleistungen  nahm  sie  am  28.  November  an  der 
Schlacht  bei  Beaune  la  Rolande  Theil,  in  deren  Folge 
500  Kranke  und  Verwundete  besorgt  wurden  Mit  dem 
4.  Coqis  raarsekirte  dann  die  Ambulance  vom  4.  De- 
cember ab  nach  Loire,  nachdem  sie  sich  zum  Zwecke 
leichterer  Beweglichkeit  iu  2 Sectioneu  getbeilt  hatte 
und  an  mehreren  Orten  vorübergehend  thäthig  gewesen 
war.  In  Bourges  wieder  vereinigt  theilte  sich  dieselbe 
aufs  Neue,  um  an  dem  Zuge  der  Bourbakiscben  Armee 
Theil  zu  nehmen-  Die  1.  Section  ging  nach  Y'illersexel, 
verband  und  operirte  das  Nöthigste,  und  kam,  da  von 
dort  trotz  der  enormen  Kälte  die  Verwundeten  evaeuirt 
wurden,  den  14.  Januar  1871  nach  Isle-sur-le-Doubs,  und 
installirte  sich  dort.  Da  gab  es  auch  noch  viel  zu  thun 
und  zu  helfen,  und  neben  einem  enormen  Kvacuations- 
dienst  bebiolten  sie  300  transportunfähige  Scbwerkranke 
und  Verwundete.  Nachdem  durch  Evacuation  über 
Montbelliard  der  Kranken  bestand  beträchtlich  vermindert 
war,  ging  sie  den  9.  Februar  nach  der  Schweiz  und 
kehrte  am  12.  Februar  nach  Frankreich  zurück.  Die 
Beziehungen  mit  dem  deutschen  Lazarctbwesen.  werden 
als  die  besten  iu  dankbaren  Ausdrücken  geschildert. 
Die  2.  Section  wurde  in  den  Rückzug  der  Ostarmee  ver- 
wickelt und  kam  nach  Pontarier,  wo  sie  sich  6 Tage 
aufbielt;  am  ersten  Tage  kamen  2000  Kranke  zu  ibueu, 
deren  Zahl  sich  am  2.  Tage  verdoppelte.  Sio  wurde  durch 
internationale  Ambulancen  unterstützt.  Nach  Evacuation 
der  Kranken  in  die  Schweiz  installirte  sich  die  Ambu- 
lance in  Neufchatel  (wo  ihre  Dienste  kaum  angenommen 
wurden),  wirkte  dort  bis  zum  3.  März  und  kehrte  dann 
nach  Hause  zurück.  Es  wird  mehrfach  betont,  wie  we- 
nig freundlich  trotz  des  Mangels  an  ärztlichen  Hülfs- 
kräften  die  Intendance  die  Ambulance  behandelt  habe. 

Amkdkb  Latour  (62)  schildert  iu  einem  Brief  an 
Ricord  die  Erfahrungen,  welche  er  bei  einer  Ambu- 
lance de  la  presse  gemacht  hat.  Es  handelt  sich 
nur  um  29  Kranke,  welche  in  dem  reichen  Hotel  Be- 
hague  untergebracht  waren. 

Likghois  (63)  erzählt  die  Schicksale  der  1.  frei- 
willigen Ambulance  der  Societe  de  secours 
anx  bleBses. 

Dieselbe  verliess  in  der  Stärke  von  5 Oberärzten 
10  Assistenzärzten  etc.  am  4.  August  Paris,  wendete 
sich  zunächst  nach  Nancy,  wo  sich  indessen  nur  Trüm- 
mer des  Mnc-Mahon’scben  Corps  befanden  und  ging  so- 
dann nach  Motz.  Beim  Kampf  des  14.  wurde  keine 
amtliche  Ambulance  auf  dem  Schlachtfelde  vorgefunden, 
weshalb  sich  die  freiwillige  Ambulance  in  b Abtbeilun- 
gen theilte  und  dann  mittelst  20  Wagen  ihre  Verwun- 
deten nach  Metz  schaffte.  Am  15.  August  holte  dio 
Ambulance  aus  Colombay  76  französische  Soldaten, 
welche  sie  aus  den  Prcussischen  Lar.aretheu  ohne  Wei- 
teres erhielt.  Dasselbo  geschah  auch  noch  am  16. 
August,  in  der  Nacht  hierauf  (von  der  Schlacht  bei 
Mars-la-Tour  wusste  dio  Ambulauce  am  Tage  nichts) 
wurden  wieder  80  Verwundete  aus  Preuss.  Lazarethen 
hereingeholt..  Am  18.  August  dirieirte  sich  ein  Theil 
der  Ambulance  auf  St.  Privat,  musste  aber  ihren  Ver- 
bandplatz schon  in  Lessy  Aufschlägen,  ln  Chattel  fanden 
sie  grosse  Massen  französischer  Verwundeter  denselben 
Abend;  am  21.  versuchte  die  Ambulance  von  Metz  aus 
auf’s  Neue  französische  Verwundete  zu  holen,  wurde 
aber  bei  Gravelotto  ohne  Weiteres  zurückgewiesen,  von 
da  ab  war  dio  Ambulance  bis  zum  31.  August  in  Metz 
thätig.  Bei  dem  Ausfälle  am  31.  August  bekam  sie 
wieder  Nichts  zu  thun,-  vom  22.  September  ab  fingen 
die  Lebensmittel  an  zu  fehlen,  die  Expeditionen  iu  die 
benachbarten  Dörfer  zum  Zweck  des  Furagirens  führten 
zu  schweren  Verlusten,  zuletzt  war  die  Ambulance  am 
8.  October  thätig.  In  Metz  wurden  während  dieser  Zeit 
1000  bis  1500  Verwundete  in  der  Geniecasernc  von 
der  Ambulance  behandelt,  später  bekam  sie  das  Gym, 
nase  Fabcrt  mit  einem  Saal  von  SO  und  zwei  Zelten- 
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zusammen  100  Betten.  Hier  wurden  250  Kranke  be- 
handelt, von  denen  9G  starben.  Die  hohe  Sterblichkeit 
kam  daher,  dass  nicht  selten  aus  den  andern  Lazaretben 
Kranke  im  schlimmsten  Zustande  an  die  Ambulance 
abgegeben  wurden.  In  den  letzten  Tagen  vor  der  Oapi- 
tulation  fehlte  es  auch  in  den  Ambulancen  an  allen; 
dieselbe  löste  sich  kurz  vor  der  Uebergabe  von  Metz 
auf,  weil  das  Centralcomitö  damals  kein  Geld  hatte. 
Das  Personal  hatte  mehr  oder  weniger  durch  seine 
Dienstleistung  gelitten.  Ein  Infirmier  blieb  auf  dem 
Schlachtfelde,  mehrere  andere  bekamen  den  Typhus. 

In  die  Lazarcthe  (64)  von  Budua  und  Cattaro 
wurden  vom  7.  October  bis  30.  November,  in  Folge 
des  dalmatinischen  Aufstandes  179  Verwandet«  auf- 
genommen, von  welchen  4 geheilt,  142  evaenirt  wur- 
den, 13  starben  und  20  blieben  in  Behandlung.  Die 
ganze  Zahl  der  Verwundeten  im  Bezirk  Cattaro  be- 
trug 14  Officiore  und  224  Mann,  auf  dem  Schlacht- 
felde blieben  gleich  todt  12  Offleiere  und  72  Mann, 
vermisst  wurden  1 Officier  48  Mann. 

Paornstkchkk  (65)  berichtet  über  die  Erfolgt» 
der  Quellen  Wiesbadens  bei  Verwundeten  und  Kran- 
ken des  letzten  Feldzuges.  Dieselben  erweisen  sich 
besonders  heilsam  bei  rheumatischen  und  gichtischen 
Leiden,  ferner  aber  bei  Schussverletzungen.  Es  wer- 
den günstige  Resultate  an  120  Kranken  constatirt. 


Nachträge. 

1)  Boitander,  MllltSrkirurRUk»  *ot«ckning*r.  Nord.  med.  Arch. 
B.  III.  No.  8 og  No.  IS.  — 2)  Sddrlog,  Nogle  »predt«  Be- 
maerknloger  over  LaiarotTaeieoet  uodar  det  tyak-franake  Falt- 
log. Norak  M»*ax.  f.  Laegerld.  R.  >.  B.  1.  S.  3.*. 

Beide  Verf.  machten  während  des  deutsch -franzö- 
sischen Krieges  eine  Reise  durch  Deutschland  und  den 
occupirten  Theil  Frankreichs  und  hatten  hier  Gele- 
genheit eine  grosse  Menge  Lazarethe  zu  sehen.  Sie 
theilen  nun  hier  ihre  erworbenen  Erfahrungen  mit 
hinsichtlich  der  Ordnung  des  Lazarethwesens  und  der 
Behandlung  der  Schusswunden. 

L.  Lorrnticn. 


5.  Freiwillige  Krankenpflege. 

66)  Folwarciny,  Waa  kann  die  freiwillige  Kranktnpflcg»  Im 
Krieg*  lalaionl  Mliiuirant  1870  No.  1 und  2.  — 67)  Blll- 
rotb,  lieber  die  paraöolicha  Tbitlgkeit  der  HülfsverelDamlt- 
glieder,  sowie  Ober  das  Zuaaromenwirken  dar  Hülfsverrine  unter 
einander  und  mit  Milltalrbebördcn  lm  Felde.  Mllitairarst  1871 

X0.  9.  68)  Winckel,  lieber  freiwillige  Krankenpflege  im 

Pride.  69)  t.  C«r tsI,  Oie  Internationalen  Cnnferensen  der 

Höife*ereine  und  Ihre  Bedeutung.  Allgem.  miliuirsrrtl.  Zeitung 
1810  No.  4—7.  — 70)  Moynler,  An  die  Herren  Prlsldenten  und 
Mitglieder  der  CentraleomitVe  der  Hülfsrereiue  für  verwundete 
Milktaire.  Mllitairarst  1871  No.  12.  — 71)  Die  Oenfor  Con- 
vention und  die  Pariaer  Commune.  Mllitairarst  1871  No.  iS. 
— 72)  Mosetig,  Die  Tbs'igkelt  der  frau.'oslacben  Hiilfevereiue 
ln  Paris  vor  und  wahrend  dar  Belagarnng.  Militaiarst  1871  No. 
10.  — 73)  BulleUn  de  la  SocietA  franfalae  de  aeenurs  aux  blaas6a 
■oHitaires  de«  armlos  da  tarre  at  de  mer  publll  aona  la  dlrcction 
du  coniitl  d'administratlon.  Annualre  da  1870.  Kriegerball  1870. 
fl.  44.  — 74)  Hlnoeqae,  Dca  ambulancea  pendant  le  tilge  de 
Paria.  Gaiette  hrbdomad.  da  inid.  •!  de  ehlr.  1871  No.  3.  — 
75)  Niese,  Vorschlag  nnd  Plan  zu  einer  Blldungeanttalt  für 
Krau  kr  o pflege  rinnen.  — 76)  Kuby,  Bericht  ainea  Arslaa  der 


freiwilligen  Krankenpflege  im  Kriege  too  1870.  1871.  48  8.  — ( 

77)  Statuten  dea  freiwilligen  Krankentr&ger-Corpt  det  Karlsruher 
Nännerbülfsvereins.  — • 78)  Frölich,  Zum  Genfer  Vertrage. 
Militalrärstl.  Zeitung  1870  No.  50.  — 79)  Verhandlungen  des 
ersten  Vereinttases  der  Deutschen  Vereine  aur  Pflegt  im  Felda 
verwundeter  und  erkrankter  Krieger  und  der  douttoheu  Frauen- 
vertine  au  Nürnberg  am  23.,  24.  und  25.  October  1571.  — 79a) 
Kriegerheil  1870.  1871. 

FolwarczNy  (66)  giebt  einen  allgemeinen  Ueber- 
blick  über  die  Vereinsaufgaben.  Als  die  Spitzen  der 
deutschen  Vereine  werden  bezeichnet  der  Centralhülfs- 
verein  in  Berlin  der  bayerische  Landeshülfsverein  in 
München  und  der  Würtembergische  Hülfsverein  in 
Stuttgart.  Centralisirung  hat  sich  im  Allgemeinen  , 
nothwendig  erwiesen. Den  übrigen  Theil  desVortrags  bil- 
det die  Schilderung  der  Thätigk  eit  der  freiwilligen  Kran- 
kenpflege auf  detn  Kriegsschauplätze  nach  den  Instruc- 
tionen des  Inspecteurs  der  freiwilligen  Krankenpflege. 

Billrotb  (67)  betont  die  Notbwendinkeit  engen 
Anschlusses  an  die  Militairsanitätsorganisation;  tüch- 
tige dirigirende  Kräfte  müssen  dazu  gewonnen  werden. 
Dass  Johanniter  hauptsächlich  zu  den  höheren  Posten 
verwendet  worden  sind,  liegt  in  den  persönlichen  Le- 
bensverhältnissen derselben,  welche  sie  im  Allgemei- 
nen besonders  geeignet  machten.  Ausser  dem  festen 
Willen,  nur  der  Sache  zu  nützen,  kommt  auch  sehr 
viel  auf  die  Form  des  Verkehrs  an,  hierin  liegt  eine 
der  wichtigsten  Schwierigkeiten  bei  der  Hülfe  im 
Kriege.  Die  Personalfrage  hat  einen  besondem  Werth 
für  die  ganze  freiwillige  Krankenpflege,  sie  mnss  da- 
her in  den  Vordergrund  gestellt  werden.  Die  Frage, 
ob  die  Hülfsvercine  während  der  Schlacht  und  anmit- 
telbar nach  derselben  wirksamse  in  können,  ist  nach  B. 
nicht  endgültig  zu  entscheiden;  bei  dem  grossen  Elend 
der  Schlachtfelder  möchte  jede  Vermehrung  der  Hülfs- 
kräfte  als  willkommen  za  betrachten  sein.  Von  höch- 
ster Bedeutung  ist  die  freiwillige  Thätigkeit  für  das 
Evacuationswesen  und  dio  damit  verbundene  Beförde- 
rung des  Krankenzerstrenungssystems.  Die  Form 
der  freiwilligen  wie  amtlichen  Hülfe  kann  eine  über- 
aus verschiedene  in  ihrem  gegenseitigen  Verhältnis 
sein,  die  Hauptsache  bleibt  der  Entschluss  des  Einzel- 
nen wirklich  zu  nützen.  Aus  demselben  geht  eine  be- 
deutende Ersparung  an  Menschenleben  hervor,  deren 
Verlust  B.  in  dem  gegenwärtigen  Kriege  auf  höchstens 
2J-  stellen  zu  können  glaubt.  — In  einem  Briefe  an 
das  Präsidium  des  österreichisch  - patriotischen  Hülfs- 
vereins  spricht  sich  Billroth  höchst  anerkennend 
über  die  Leistung  der  Johanniter  za  Weissenburg  aus. 

Winckel  (68)  stellte  sich  dem  Centralcomite  zu 
Berlin  zur  Verfügung,  ging  am  10.  Augnstüber  Mann- 
heim und  Landan  nach  Hagenau,  wo  er  bis  znm  18. 
August  thätig  war,  dann  ging  derselbo  ins  Hauptquar- 
tier nach  Nancy,  woselbst  um  den  20.  August  eine 
Anzahl  freiwilliger  Aerzte verschiedener  Nationen  ein- 
trafen. Dort  war  der  Verfasser  bis  zum  31.  August 
thätig,  besuchte  noch  die  Lazarethe  vor  Metz  und 
kehrte  Anfang  September  zurück.  Don  grössten  Theil 
des  Inhaltes  bildot  eine  kritische  Beleuchtung  der  Thä- 
tigkeit und  Bedeutung  des  Johanniter-Ordens,  dio  sich 
in  der  Hauptsache  sehr  aperkennend  ausspricht.  Der 
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Missbrauch  der  Genfer  Binde  und  die  Schlachtenbnm- 
raelei  werden  scharf  gerügt. 

v.  Corval  (69)  knüpft  an  die  1869  stattgefunde- 
nen  internationalen  Conferenzen  der  Hüifsvereine  all- 
gemeine Betrachtungen.  Danach  soll  das  ganze  Hülfs- 
vereinswesen  mehr  in  grossen  Kreisen  bekannt  gemacht 
und  zumal  der  Militairstand  in  seinen  verschie- 
denen Gliedern  zur  Theilnahme  gewonnen  werden. 
Ob  es  wünschenswert  und  rathsam  wäre  die  Com- 
petenz  der  internationalen  Conferenz  zu  erweitern;  wird 
dahin  beantwortet,  dass  die  auf  solchen  Conferenzen 
zur  Sprache  kommeuden  Gegenstände  theils  nur  be- 
sprochen, theils  durch  bindende  Resolutionen  erledigt 
werden  sollen.  Im  Bezug  auf  die  Betheiligung  der 
freiwilligen  Hülfe  bei  Gefechten,  welche  die  Berliner 
Conferenz  abgelehnt  hatte,  ist  C.  andrer  Meinung,  er  will 
aber  nur  geeignete  Organisationen  zugelasssen  wissen. 
Beziehentlich  einer  andern  gefassten  Resolution,  der 
Vermeidung  des  Missbrauches  des  Genfer  Zeichens, 
wünscht  C.,  dass  die  Conferenz  bestimmte  Entschlüsse 
gefasst  hätte.  Corval  schlägt  ein  eigentliches 
Legitimationspapier  vor.  (Der  Artikel  ist  die  Beantwor- 
tung eines  Angriffes,  den  Professor  von  Hübbkkkt 
gegen  einen  Artikel  von  Corval  „Kriegerheil  1869 
Nr.  13“  gerichtet  hat.) 

Moynikr  (70)  fordert  für  eine  künftige  internatio- 
nale Conferenz  einige  vorbereitende  Diskussionen, 
welche  sich  über  die  Organisation  und  innere  Verwal- 
tung der  Hüifsvereine,  die  internationalen  Beziehun- 
gen derselben  und  das  Kriegsrecht  in  Bezug  auf  die 
Genfer  Convention  erstrecken  sollen.  Dies  würde 
die  Unterlage  der  künftigen  Conferenz  sein. 

In  einem  Bericht  (71)  über  das  Auftreten  der  Pa- 
riser Commune  gegen  den  Centralverein  zu  Paris  wird 
angegeben,  dass  vermöge  der  Beschlagnahme  des  ge- 
sammten  Materials  durch  die  Commune  der  Verein 
dort  nicht  mehr  habe  wirken  können.  Der  Protest 
gegen  das  Auftreten  der  Commune  weist  darauf  hin, 
dass  der  Verein  durchaus  keine  politischen  Zwecke 
habe  und  als  internationaler  Hülfsverein  allgemein  an- 
erkannt sei. 

Mosetio  (72)  berichtet  über  die  Thätigkeit  der 
französischen  Hüifsvereine  in  Paris  vor 
und  während  der  Belagerung. 

Vor  dor  Belagerung  war  nur  ein  Verein  die  „Societe 
frau^aise  de  secours  aux  blesses  militaircs  des  armees 
de  terre  et  de  mer“,  an  deren  Spitze  die  auch  in  Deutsch- 
land wohlbekannten  Herren  Graf  Flavigny,  Graf  Sö- 
rurier  und  Graf  Beaufort  standen.  Die  Gesellschaft 
theilte  sich  in  12  Sectionen.  Vor  der  Belagerung  wurden 
16  vollständig  ausgerüstete  Feldlazarctho  auf  das  Schlacht- 
feld entsendet;  12  davon  ausschliesslich  auf  Kosten  der 
Societe,  4 auf  Kosten  ausländischer  Vereine.  Letztere 
waren  1 schweizer,  1 niederländisches,  1 englisch- 
amerikanisches  und  1 italienisches  Feldlazarett).  Die  Ge- 
sammtausgaben  für  die  16  Feldlazaretbe  betrugen  877,307 
Francs.  Für  Paris  selbst  wurden  Transportmittel  im 
Werth  von  44,377  Francs  beschafft.  Beim  Beginn  der 
Belagerung  etablirte  die  Gesellschaft  4 stabile  Lazarethe, 
eins  im  Palais  de  l’industrie,  welches  später  in  das 
Grand  Hotel  übcrsicdelte,  eins  im  gesetzgebenden  Kör- 
per, eins  in  den  Tuilerien  und  eins  im  Ost-  und  Nord- 
Bahnhof.  Bis  zum  18.  October  1870  betrugen  die  Aus- 


gaben 2,568,254  Francs  und  man  kann  dieselben  bis 
zum  Waffenstillstand  ohne  grossen  Fehler  auf  4,000,000 
Francs  rechnen.  Zu  Finde  der  Belagerung  besassen  sie 
mehr  als  60  ausgezeichnete  Verwundeten-Transportwa- 
gen,  deren  Pferde  meist  Privaten  gehörten.  Es  war  dies 
das  einzige  Mittel  überhaupt  Pferde  zu  erhalten,  da  sie 
sonst  geschlachtet  und  mit  2 Francs  das  Kilo  bezahlt 
wurden.  Die  Gesammtthätigkeit  der  Vereine  bestand 
während  der  Belagerung  unter  Oberaufsicht  der  Mili- 
tairbebörde : 

1)  in  dem  Transport  der  Verwundeten  vom  Schlacht- 
felde nach  der  Stadt,  2)  in  der  Verpflegung  der  in  den 
eigenen  Lazarethen  untergebrachten  Kranken  und  Ver- 
wundeten, 3)  in  der  Unterstützung  der  der  Societö  affi- 
lirten  Privatlazarethe,  4)  in  der  Unterstützung  der  Filial- 
comitös  und  der  nach  Deutschland  transportirten  ver- 
wundeten F'ranzosen.  Nächstdem  wurde  von  der  Gesell- 
schaft die  Privatcorrespoudenz  für  Verwundete  und  Ge- 
fangene nach  Thunlichkeit  besorgt,  Geldbeträge  oder 
sonstige  Privatauftrügo  letzterer  übernommen,  und  die 
Fühlung  mit  ausländischen  Vereinen,  auch  den  deutschen, 
unterhalten. 

Getrennt  von  der  Sociütö  de  secours  wirkte  in  Paris 
während  der  Belagerung  ein  zweiter  Verein,  la  Societe 
de  la  presse  unter  der  Präsidentschaft  Ricord’s  und 
Demarquay’s.  Ihre  Thätigkeit  beschränkte  sich 
ausschliesslich  nur  auf  Paris.  Sie  hatte  ihre  eigenen 
stabilen  Lazarethe,  Transportwagen,  Aerzte,  Wärter  und 
Verwundetenträger.  Auch  sie  unterstand  natürlich  der 
Militairbehörde  und  verausgabte  vom  September  bis  De- 
cembor  die  ausschliesslich  nur  durch  Privatbeiträge  von 
Parisern  während  der  Cernirung  herbeigeschaffte  Summe 
von  413,797  Francs.  Man  sieht  hieraus,  mit  welcher 
Energie  die  französischen  Hilfsvereine  gewirkt  und  ge- 
arbeitet haben. 

Das  Jahrbuch  der  Societe  fran9aise(73)giebt  eine 
vollständige  Uebersicht  des  ganzen  Personals  der 
freiwilligen  Krankenpflege,  welches  in  Paris 
thätig  gewesen  ist.  Dasselbe  betrug  für  die  16  ursprüng- 
lichen A mbulancen  1083  Personen,  wozu  die  sogenannten 
fliegenden  Ambalancen  jede  mit  einem  Chefarzt,  2-5 
Assistenzärzten  und  den  nöthigen  Transportmitteln 
kamen,  im  Ganzen  1270  Personen  mit  291  Wagen. 
Eine  Anzahl  Tafeln  geben  die  Details  za  den  vorste- 
henden Angaben. 

Henocqük  (74)  giebt  einen  Rückblick  über  die  A m - 
bnlancen  während  der  Verteidigung  von 
Paris.  Bis  Anfang  September  war  nichts  organisirt  mit 
Ausnahme  der  internationalen  Hülfsgesellscbaft.  Durch 
eine  Subscription,  welche  die  Presse  einleitote,  wurde 
der  Anstoss  zu  einer  grossartigen  Organisation  der 
Pri  vathülfo  gegeben,  welche  sowohl  die  festen  Lazarethe, 
als  auch  dio  Ambulancen  für  Schlachtfeld  versorgte.  Auch 
die  Staatseinrichtungen  öffneten  sich  der  freiwilligen 
Krankenpflege;  hierdurch  fehlte  es  nicht  anMisshellig- 
koiten,  zumal  sich  auch  hierbei  die  politischen  Par- 
theiungen  Ausdruck  verschafften.  In  dem  Ilülfsdienst 
bei  Schlachten  und  Gefechten  machten  sich  sehr  viele 
Mängel  geltend,  namentlich  war  keine  Ordnung  durch 
Reglements  aufrecht  zn  erhalten,  es  ist  nothwendig, 
jetzt  die  Thatsachen  hierüber  zu  sammeln. 

Niese  (75)  betont,  dass  die  Ausbildung  guter, 
geschulter  Krankenpflegerinnen  eine  Hauptauf- 
gabe sowohl  der  Krankenpflege  überhaupt,  wie  der 
Militair-Verwaltung  im  Besonderen  sei.  Dazu  soll  ein 
eigenes  Krankenhaus  errichtet  werdon,  in  welchem 
dio  Schülorinnen  Unterkunft  nnd  Unterricht  finden. 
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Der  letztere  umfasst  einen  theoretischen  und  prakti- 
schen Thcil.  Besonders  za  berücksichtigen  sind : 
weibliche  Handarbeiten,  Bereitung  von  Speisen  und 
Getränken,  praktischer  Unterricht  in  der  eigentlichen 
Krankenpflege  nach  vorhergegangener  Unterweisung 
in  den  wichtigsten  Grundzügen  der  Anatomie. 

Kuby  (7G)  schildert  seine  Erfahrungen  als  frei- 
williger Arzt  während  des  Feldzuges  1870  und  1871 
in  anziehender  Weise.  Die  Einleitung  bildet  ein  Ent- 
wurf zur  Bildung  eines  freiwilligen  Sanitätscorps, 
welcher  im  Allgemeinen  mit  den  Vorschlägen  des 
Badischen  Männervereins  übereinstimmt. 

Der  Karlsruher  Männer-Hilfsverein  (77)  stellt  bei 
Mobilmachung  des  14.  Armeecorps  ein  freiwilliges 
Kranke  »träger  corps,  welches  hauptsächlich  den 
Zweck  hat,  den  Transport  von  Kranken  und 
Verwundeten  von  den  Lazarethen  zu  den  Bahn- 
zügen und  von  den  letzteren  zu  den  Reserve  - Laza- 
rethen zu  besorgen;  ausnahmsweise  und  auf  be- 
sondere Anordnung  der  Militärbehörden  kann  das 
Corps  auch  zum  Transport  von  den  Verbandplätzen 
zu  den  Feldlazarethcn  verwendet  werden. 

Die  Zahl  der  Mitglieder  ist  unbeschränkt.  Die  Dienst- 
verpflichtung beträgt  2 Jahre  Jedes  Mitglied  leistet  un- 
weigerlich Gehorsam.  Das  Corps  besteht  aus  einer  mo- 
bilen und  einer  Reserve  - Abtheilung.  Jede  Abthciiung 
theilt  sich  in  Züge  von  GO  Mann,  jeder  Zug  besteht  aus 
5 Patrouillen  zu  G Rotten,  wozu  1 Chefarzt,  2 andere 
Aerzte,  2 Lazarethgehülten  etc.  gehören.  Als  Dienst- 
kleidung wird  eine  Tuchjacke,  1 Mantel,  1 Mützo  und 
1 internationale  Binde  gewährt,  alles  Uebrige  von  Klei- 
dern hat  sich  jeder  selbst  anzusebaffeu.  Ferner  wird 
jedem  Manne  eine  besondere  Ausrüstung  (Tornister,  Decke, 
Verbandtascbe,  Gürtel,  Beil  etc.)  gegeben.  Von  der 
mobileu  Abtheilung  sind  der  Arzt,  der  Führer,  der  Ad- 
jutant und  der  Zahlmeister  beritten;  an  Krankeutrans- 
porlmittelu  führt  jeder  Zug  2 Krankentransportwagen, 
deren  jeder  4 Tragen  enthalt,  ausserdem  haben  je  4 
Mann  ome  zerlegbare  Krankentrage.  Weiter  sind  Be- 
stimmungen über  Verwaltung  - Dieust- und  Disciplinar- 
ordnuug  gegeben.  Nach  denselben  sind  für  den  eigent- 
lichen Dienst  die  für  Sanitäts- Detachements  gegebenen 
Vorschriften  manssgebeud.  Dio  Ergänzung  des  Corps 
erfolgt  durch  freiwillige  Meldung.  Der  theoretische  Un- 
terricht nach  der  officiellen  Krankenträger- Instruction 
findet  im  Februar  und  März  statt,  sonstige  practiscbc 
Ucbungeu  zu  einer  gelegenen  Zeit  des  Jahres. 

F ttOLtcH  (78}  macht  auf  die  Schwierigkeiten  auf- 
merksam, welche  für  die  Aufrechterhaltung  der  Gen- 
fer Convention  daraus  erwachsen,  dass  sie  nicht  hin- 
reichend bekannt  ist,  erst  dann,  wenn  dieselbe  Ge- 
roeindegut  aller  Klassen  ist,  bat  der  ganze  Vertrag 
Sinn.  Eine  weitere  Notliwendigkeit  ist  die,  dass  dio 
Sanitätstruppen  aller  Nationen  eine  gleiche  Uniform 
haben.  Anknüpfend  auf  die  Angriffe  auf  Kranken- 
transporto in  Frankreich  wird  verlangt,  dass  solche 
Transporte  nur  von  unbewaffneten  Lazaretbgehülfen 
begleitet  sein  sollen.  Diese  sollen  auch  den  Ordon- 
nanzdienst zwischen  zwei  Lazarthen  versehen  und  im 
Besitz  zweier  Legitimationen  sein,  einer  permanenten 
in  der  Sprache  des  Feindes  abgefassten  und  einer 
für  den  jedesmaligen  Zweck  bestimmten.  Die  Genfer 
Convention  soll  auch  beim  Ausbruch  jedes  Krieges 
noch  besonders  bekannt  gemacht  werden. 


Der  erste  Vereinstag  (79)  der  deutschen  Ver- 
eine zur  Pflege  im  Felde  verwundeter  und  erkrankter 
Krieger  und  der  deutschen  Frauen -Vereine,  welcher 
vom  23.  bis  25.  October  1871  in  Nürnberg  tagte,  hat 
nach  lebhaften  anregenden  Debatten  folgende  Resul- 
tate ergeben:  1)  Ueberreichung  der  Verhandlungen 
an  das  Central-Comite  zum  Zweck  der  Veröffentlichun- 
gen ; 2)  besondere  Resolutionen  werden  nicht  gefasst,  dio 
Verhandlungen  werden  im  Ganzen  dem  deutschen  Cen- 
tral-Comite zur  Beachtung  und  Prüfung  empfohlen; 
3)  das  deutsche  Central-Comite  wird  ersucht,  dahin 
zu  wirken,  dass  die  amtlichen  Bestimmungen  dem  Wir- 
ken der  Vereine  auf  dem  Kriegsschauplätze  keine  Hin- 
dernisse entgegen  setzen;  4)  dio  deutschen  Frauen- 
Vercine  werden  veranlasst, ebenfalls  die  NürnbergerVer- 
handlungen  zu  verwerthen;  5)  Wunsch  der  möglich- 
sten Förderung  der  deutschen  Vercinssache  durch  je- 
den Einzelnen. 

G.  Technische  Ausrüstung. 

80}  Domraclen,  r»n,  B»»*l  ,ur  I«»  mojen»  de  trsnsport  ct  de» 
seenurs  eo  general  aux  blessös  et  malades  en  lemps  de  guerre. 
22  Tafeln  Haag.  — 81)  MovtJ,  Bescbrijviug  Tau  mijne  hangm.i' 
raderbareo  (Icchoplioren)  tot  vorvoer  ran  een  eu  twco  Gek- 
reisten. Ned.  Tijdscbr.  toor  Geneesk.  1970  den  1.  April.  — fr*) 
Alison,  Kou veile  mölhode  de  tran.port  poor  les  bloscs  et  Is 
cuntentlon  dam  le  liaiirment  des  blcs»nrrs.  Gazette  mrd.  de 
Paris  No.  49.  1870.  Gazette  des  böpiUux  1870.  No.  129.  139,  — 
83)  Kraus,  Der  Bandageu-  und  Uedicamententornlster  der 
K.  K.  österreichischen  Infanterie  - und  Jigertruppen.  Eine  na- 
turtii, torische  Studie  mit  Nutzanwendung.  Allgem.  militairirz’.l. 
Zeitung  1871  No.  2,  3,  4,  7,  9 — 11.  — 84)  The  improved  artny 
medical  6cld  pannters  Lancet,  23.  Septbr.  1871.  — 8.S)  H e r m a n t. 
Nourcaux  mod&les  de  sac  d'ambulance  ot  de  eaeoebea  h xnedi- 
cainonts  pour  la  cavallerie.  Archive»  mddicaie*  beige»,  Norembrt 
1871.  — 86)  Jeannol,  Mömoire  sur  un  moicn  nouveau  d'aesarer 
l'approvl .lonnement  pharmaceutiijne  doa  armt'S  en  campapnr. 
L'  Union  mödfeale  1871  No.  80.  — 86a)  FormuUire  pharmaceu* 
tique  des  höplt»ux  militaires  de  la  France.  Paris.  — 87)  Unsere 
Medirainentenrecbnung.  Allgemeine  mllltairärztl.  Zeitung  1871 
Ho.  7.  — 88)  ßernatxik,  lieber  den  Sparadrap  und  seinen 
Werth  in  der  Mllllairprnxis.  Allgemeine  mllltairärztlicbr  Zeltens 
1870  No  34  - 36.  — 89)  Neildörfer,  Der  G,p< verband  , ein 
Beitrag  zur  Feld-Sanltfite-Ausriiatung.  Allgem.  militairirstliche 
Zeitung  1870  No.  26,  27.  — 90)  Grison  et  Robln,  Nouveau  lit 
destlnö  aux  blcssds  et  surtout  aux  malades-  obligls  de  garder 
rimmobilitö  dana  le  decubitus  dursal.  Bull,  de  l'Aradöinle  d« 
mödorino  No.  35. 

van  Dommei.f.n  (80)  giebt  auf  22  Tafeln 
einen  ausführlichen  Ueberblick  der  Material -Frage. 
Dieselbe  wird  in  4 Abschnitten  behandelt.  I. 
Der  Transport  (Tragen,  Rädertragen,  Cacoets,  Wagen. 
Boote).  II.  Hülfsmittel  für  die  Hiilfeleistung  Verwun- 
deter auf  dem  Schlachtfelde  (Verbaudtaschen,  Sattel- 
Taschen,  Medicamenten  und  Baudagen-Tornister).  — 
III.  Fahrende  Apotheken.  IV.  Fahrende  Küchen.  V. 
Chirurgische  Ausrüstung.  VI.  Beistand  für  Verwun- 
dete und  Kranke. 

Movij  (81)  hat  eine  Räderbahrc  (Leebopbor) 
für  ein  und  zwei  (einfache  and  doppelte  Räderbahre) 
Kranke  construirt,  die  nach  angcstellten  Versuchen 
folgende  Vorzüge  besitzt: 

Durch  einen  selbst  ein  Tornister  tragenden  Mann  kann 
die  belastete  einfache  2—3  Stunden,  die  doppelte  2) 
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Stunden  ununterbrochen  hinter  einer  Infanteriecolonne 
transportirt  werden;  sie  kann  unbeladen  während  eines 
Feldzuges  durch  einen  resp.  zwei  Männer  mitgenommen 
werden;  eine  Hemmscbraubeu- Vorrichtung  macht  sie 
brauchbar  für  Gebirgsgegenden  und  in  ungleichem  Terrain; 
die  heftigsten,  durch  ungleichen  Boden  verursachten 
Stösse  werden  durch  zwei  2,2  niederl.  Ellen  lange  Stahl- 
federn gänzlich  überw wunden;  eine  Person  kann  bequem 
200  Kilo  2*  Stunde  lang  fortbewegen,  und  zwar  da- 
durch, dass  die  Last  immer  im  Gleichgewichte  hängt  und 
die  Räder  einen  Durchmesser  von  120  Crntr.  haben : die 
Last  befindet  sich  unterhalb  des  Stützpunktes  der  Räder, 
eine  Eigenschaft,  die  bis  jetzt  noch  bei  keiner  Räder- 
babre  und  keinem  Wagen  zur  Anwendung  gelangte;  die 
beladene  Bahre,  plötzlich  losgclassen,  lässt  die  Hänge- 
matte, ohne  unterstützt  zu  werden,  im  Gleichgewicht; 

4 oder  5 Lechophore  aneiuandergehakt  können  durch 
1 Pferd  oder  Maulesel  gezogen  werden,  wodurch  10 
Verwundete  unter  geringer  Begleitung  fortgeführt  werden 
können. 

Die  Bahre  besteht  im  Wesentlichen  aus  2 Rädern, 
die  durch  eine  nach  aufwärts  gebogenen  Achse 
verbunden  sind,  au  welcher  letzterer  die  Stahlfedern  be- 
festigt werden,  an  denen  eine  Hängematte  nach  unten 
hängt.  Durch  leicht  anbringbare  Füsse  kann  die  Hänge- 
matte mit  Stahlfedern  sofort  in  ein  stabiles  Bett  um- 
gewandelt werden. 

Alison  (82)  beschreibt  eine  von  Bastikk 
angegebene  Bahre,  welche  auch  in  der  Gazette  des 
Höpitaux  besprochen  wird 

Dieselbe  besteht  aus  einem  Geflecht  von  Stroh  und 
Weiden,  2 Stangen  und  2 Strohmatten  Sie  ist  sehr 
billig:  5 Fr.,  mit  Schiene  7 !;  Fr.,  leicht  zu  transporti- 
ren.  Das  Geflecht  kann  gefaltet  oder  gerollt  werden 
und  ist  leicht  herzustellen,  indem  ein  Mann  täglich,  wo 
er  sich  befinde,  100 — 120  Meter  davon  fabriziren  kann. 
Letzteres  kann  man  auch  als  ausgezeichnetes  Feldbett, 
wie  zu  Rinnen  und  Schienen  benutzen,  indem  es  immer 
leicht  die  Form  der  Glieder  annimmt  und  (durch  die  an 
den  Rändern  vorragenden  mit  eingeflochtenen  Bändern 
zusammengeschnürt),  das  betreffende  Glied  in  der  ver- 
langten Lage  fixirt.  Sein  5 Kilo  schwerer  sac  d’atnbu- 
lance  enthält  eine  reiche  Auswahl  der  not h wendigsten 
und  praktischsten  Bandagenstücke  desselben  Geflechts. 

Khaus  (88)  giebt  eine  sehr  umfangreiche,  bittere 
Besprechung  der  österreichischen  Bandagcn- 
und  M edicamenten- Tornister.  Der  wichtigste 
Einwand  ist,  dass  dieselben  zu  schwer  sind.  Die  Form 
ist  quadratisch,  bei  15  Zoll  Länge  und  5 Zoll  Tiefe,  da- 
bei höchst  unbequem  zum  Tragen.  Der  gesammte  In- 
halt wird  in  seiner  Verpackung  als  höchst  unpraktisch 
bezeichnet;  der  Bandagenträger  hat  ein  Tornister  von 
21  Pfund,  der  andere  Soldat  nur  ein  solches  von  11 
Pfund  24  Loth  zu  tragen.  Es  wird  sodann  ein  Vor- 
schlag gemacht,  den  Inhalt  bedeutend  zu  reduciren. 
(Diese  Tornister  haben  sich  auch  in  Dalmatien  höchst 
unpraktisch  erwiesen,  vergl.  die  Artikel  von  Werdnig 
(5)  und  Bkka  (0)  S.  507). 

Die  in  der  englischen  Armee  eingeführten  Körbe 
(84),  bestimmt,  zu  je  2 auf  den  Rücken  eines  Maul- 
thiers gehangen  zu  werden  (medical  field- panniers) 
sind  seit  dem  Kriege  1870  wieder  wesentlich  ver- 
bessert worden. 

Jedes  Paar  derselben  hat  ausser  dem  Deckel  noch 
eine  zweite  Klappe,  so  dass  man  durch  Zusammenstel- 
lung der  beiden  Körbe  und  Aufklappen  der  auf  ihnen 
liegenden  Platten  eine  erhebliche  Fläche  erhält,  welcho 

J»hre*berteht  der  £«MUnnil«n  Mtdiclf.  1S71  Dd.  I. 


zum  Operationstisch  dienen  kann.  Der  Inhalt  der  Körbe 
ist  so  arrangirt,  dass  beim  Oeffnen  des  Deckels  jeder  Ar- 
tikel auf  einmal  geseheu  und  ohne  die  benachbarten  zu 
derangiren  gebraucht  werden  kann.  Jedes  Ding  hat  sei- 
nen bestimmten  Platz.  An  Stelle  der  sonst  üblichen 
Zinnbüchsen  für  chirurgische  Instnimente  sind  Körbchen 
verwendet,  die  auch  leicht  auderem  Inhalte  dienen  kön- 
nen The  medical  comfort  basquet  enthält  Fleischox- 
tract,  Thce,  Zucker,  conservirte  Milch,  Trinkgefässe  und 
Löffel,  Wachslichter,  verschiedene  Leuchter  und  einen 
kleinen  Napf,  um  schnell  etwas  Wasser  zu  kochen. 
Die  Winkelbecken  (eckige  Eiterbecken)  um  Wunden  zu 
waschen,  sind  in  verschiedenen  Formen  in  einander  ge- 
passt, so  dass  jeder  Theil  des  Körpers  ein  Geeignetes 
findet.  Es  sind  ferner  ein  Irrigator,  ein  Buch  und  Zähl- 
blättchen zur  Specification  der  Verletzung  und  Behandlung, 
subcutane  Injectionsspritzen  (syringe),  Morphiumlösung, 
Chloral,  Carbolsäure,  verschiedene  Pillen,  Cattun,  deut- 
sches llospitaltuch  vorhanden. 

nermant  (85)  sac  d’ambulance  hat  ein  Gewicht 
von  8*  Kilo,  ist  von  Leder  und  hat  einen  undurchdring- 
lichen Ueberzug.  Er  ist  leicht  zu  öffnen  und  gestattet 
dabei  den  sofortigen  Ucberblick  über  den  ganzen  In- 
halt. Dio  einzelnen  Stücke  sind  bezeichnet,  unbeweg 
lieh,  isolirt  und  leicht  herauszunehmen.  Der  Sack  öff- 
net sich  nach  Art  einer  Briefmappe  bis  zu  einem  Winkel 
von  70°.  Die  Inhaltsstücke  sind  in  an  den  beiden 
Wänden  angebrachten  Lederlaschen  enthalten. 

Bei  der  Cavallerie  ist  derselbe  Inhalt  auf  2 Säcke 
verthcilt.  Der  Preis  eines  Tornisters  beträgt  49,  beider 
Satteltaschen  ca.  60  Fr. 

Jeannkl  (8G)  weist  auf  die  Schwierigkeiten  hin, 
welche  fürLazarethe  im  Felde  daraus  entstehen,  wenn 
sie  aus  Central- Apotheken  mit  Medicamenten  versorgt 
werden. 

Au  Ort  und  Stelle  sie  anzukaufen,  geht  ebensowenig 
an,  weil  der  Handel  nicht  die  nöthigen  Vorräthe  heran- 
ziehen kann.  Das  jetzt  bestehende  Verfahren,  ein  ge- 
wisses Quantum  von  Medicamenten  den  temporären  La- 
zarethen  zur  Verfügung  zu  stellen,  ist  deshalb  unprae- 
tisch,  weil  die  Zahl  der  Kranken  zu  schwankend  ist 
Der  jetzige  Caisson  d’ambulance  enthält  zu  viel  für 
Ambulancen  und  zu  wenig  für  Lazarethe.  Die  Abhülfs- 
vorschläge  werden  folgeudermaassen  zusammengefasst : 

1 ) Um  den  pharmaceutischen  Dienst  der  Armee  im 
Felde  zu  sichern  und  dem  immer  beschwerlichen  und 
unzureichenden  Ankäufe  der  Medieamento  am  Platze  zu- 
vorzukommen, wäre  es  geeignet,  fahrende  (roulants) 
Central  pharmacien,  die  den  Zufuhron  des  grossen  Hanpt- 
quartiers  beigegeben  würden,  und  in  3 Wagons  die  Mittel 
für  eine  Armee  von  100,000  Mann  auf  3 Monate  führ- 
ten, einzurichton.  2)  Diese  Pharmacieen , gespeist 
durch  Sendungen  der  fixen  Pharmacieen  in  Paris  oder 
Marseille  gemäss  den  Forderungen  des  Chefapothe- 
kers der  Armee,  würde  den  pharmaceutischen  Dienst  der 
temporären  Hospitäler  im  Operationskreis  der  activen 
Ambulancen  und  der  regimentären  und  veterinären  Kran- 
kenhäuser sichern.  3)  Der  Divisions-Medicinkarren  zu 
4 Pferden,  der  gegenwärtig  in  Gebrauch  ist,  könnte 
durch  einen  leichten  Karren  zu  1 Pferd  ersetzt  werden. 
4)  Die  meisten  Artikel  sollten  im  Voraus  in  kleinen 
Collis  gemäss  den  praesumirten  Bedürfnissen  der  ver- 
schiedenen entnehmenden  Partieen  gctheilt  sein.  5)  Die 
trocknen  Pflanzenspecies  sollten  comprimirt  und  in  Sta- 
niol  gepackt  sein,  um  das  Volum  zu  veringern  und  die 
Conservirung  zu  sichern. 

Der  ganze  Vorschlag  entspricht  im  Allgemeinen  dem 
Begriff  eines  Lazareth-Reserve-Depots  mit  eigenen  Fuhr- 
werken. 

Die  Medicamqntenberechnung  der  öster- 
reichischen Armee  (87)  wird  als  sehr  schwer- 
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fällig  und  ihre  Anfertigung  als  nnnötbig  zeitraubend 
für  die  Aerztc  bezeichnet. 

Bernatzik’s  (88)  S paradrap  ist  das  mit  einer 
Streichmaschinc  hergestellte  Heftpflaster.  Am  Besten 
eignen  sich  dazu  Baumwollen-  oder  Halbleinenzeuge, 
nicht  mehr  als  ellenbrcit,  von  mittelfeiner  Gattung,  hin- 
reichend dichtem  und  festem  Gewebe,  im  Faden  gleich- 
förmig, und  wenigstens  auf  einer  Scito  (wo  das  Pilaster 
aufgeklebt  werden  soll)  glatt  zugerichtet.  Die  geeig- 
netste Pflastermasse  ist  das  officielle  gummiresinöso 
Bleipflaster.  Das  mit  der  Hand  gestrichene  Heftpflaster 
kann  durch  keine  Maschinenarbeit  ersetzt  werden.  Der 
Sparadrap  kann  nur  solcbeu  Anstalten  gestattet  werden, 
wo  das  Streichen  nicht  bewältigt  werden  kann,  oder 
doch  die  erzeugten  Partieen  in  verhältnissmässig  kurzer 
Zeit  verbraucht  worden  können,  also  den  Feldspital- 
apotheken, den  Garnisonapotheken  in  der  Nähe  eines 
Kriegsschauplatzes  und  dem  K.  K.  Medicamcnteu-Haupt- 
depot,  welches  die  beiden  Garnisons-  und  ihre  Hilfs- 
spitäler  in  Wien  zu  versehen  hätte. 

Nkudurfek  (89)  stellt  die  Ansicht  auf,  dass  dio 
Anlegung  des  Gypsverbandes  zu  wenig  nach  tech- 
nischen Grundsätzen  geschehe,  namentlich  wird  in 
Bezug  auf  das  Mischungsverhältnis  hervorgehoben, 
wie  verschieden  der  Zeitpunkt  der  Erstarrung  liegt 
(bei  1 Volum  Gyps  auf  5 Volum  Wasser  5-7  Minuten, 
bei  3 Volum  Gyps  auf  5 Volum  Wasser  30  -40  Minu- 
ten). Als  Binden  werden  Mull-Binden  empfohlen; 
bei  der  Anlegung  derselben  werden  mit  dem  Messer, 
sobald  der  Gyps  erstarrt,  beliebig  vielo  der  Längen- 
axe  der  Extremität  parallele  Furchen  eingeschnitten, 
was  den  Vortheil  hat,  dass  der  Verband  sich  später- 
hin sehr  leicht  abnehmen  lässt.  Der  Gypsverband 
soll  nach  N.  immer  direct  auf  dio  Haut  und  unmittel- 
bar nach  stattgefundener  Verletzung  angelegt  wer- 
den. Beziehentlich  der  Mullbinden  wird  betont,  dass 
dieselben  gar  keinen  Platz  wegnehmen,  sich  daher 
für  die  Feld-  und  Sanitätsverordnung  ausserordentlich 
empfehlen 

Grison  und  Robin  (90)  haben  ein  Bett  angege- 
ben für  Kranke,  welche  sich  stark  durchgelegen 
haben. 

Dasselbe  gleicht  in  der  Form  einem  gewöhnlichen 
Bett  mit  2 übereinandergelegten  sehr  resistenten  Matratzen, 
deren  Mitte  sehr  erhöht  ist,  oder  mit  je  2 Matratzen 
für  die  Kopf-  und  Fussseite,  welche  einen  Raum  von  RO  C. 
zwischen  sich  lassen.  Dieser  Raum  ist  von  unten 
nach  oben  ausgefüllt  mit  1)  einem  Becken,  2)  2 Win- 
kelhölzern, die  sich  sanft  an  einander  legen  und  ver- 
einigt einen  länglichen  Würfel  darstellen,  3)  einem  queren, 
elastischen  Rosshaarkissen,  mit  demselben  Zeug  wie  dio 
Matratzen  bedeckt,  4)  einem  1,20  Meterlangen  Gittertuch 
von  der  Broite  des  Bettes,  das  durch  Gurte  stark  über 
die  Matratzen  gespannt  ist.  Dasselbe  hat  dem  beschriebe- 
nen Apparate  entsprechend  in  der  Mitte  eine  runde  Oeff- 
nung  von  18  C.  Durchmesser. 

Die  einzelnen  Theile  1—3  lassen  sich  der  Reihe 
nach,  ohne  den  Kranken  zu  belästigen,  wegnehmen. 
Nutzen  und  Amvendungswciso  liegen  auf  der  Hand. 

VIII.  Statistik. 

A.  Allgemeine  Arbeiten. 

1)  8titUti*ch«r  SanitiUberlcht  über  die  KSoigl.  Treu»».  Armen  für 
lt 67.  4.  232  SS.  — 2;  Statlstiicher  Jah  eaberlcht  über  die  sani- 
tären Verhältnisse  d«s  k.  k.  Heeres  nnd  der  Popnlatlnn  in  der 
Militairgrenie  dann  Ober  die  Ergebnisse  der  Untersuchung  der 


Wehrpflichtigen  im  Jahre  1969  4.  210  S8.  - 3)  Kaiser,  Medi- 
cinischo  Statistik  dos  Groasberxo^llch  Badischen  Armeecotp»  für 
die  43  Jahre,  von  1927  -1869.  8.  130  88.  — 4)  Array  Medical 
Report  for  the  Year  1868,  514  88.  — 8)  Army  Medical  Report 
for  the  Ycar  1865.  67»  pp.  — 6)  SUtlatical  Report  of  the  Health 
of  the  Navy  for  the  Year  1898  und  deraelbe  für  1869.  — 7)  Be- 
kuopt  atastitiach  ovenlegt  der  by  het  loger  in  bet  Jaar  1869  ooder 
Beban  lliog  gckoiuen  Zieken.  Ned.  Tljdachr.  v.  Geneeak  1870 
1.  Abthell.  April.  — Statistisch  overaiegt  der  by  het  leger  in  het 
Jaar  1870  onder  Bebandling  gekomen  Zieken.  Ned.  Tljdachr  v.  Ge. 
Deesk.  1871  I.  Abthell.  Juni.  — 8}  Stallatique  midicale  de  Tar- 
mee  beige,  p<rlode  de  1868—1869,  pr4c<d<e  «Tun«  statleliqu* 
tur  la  mortallti  dane  les  hApitaux  ot  inßrmeries  miliulrea  pen- 
dant  les  ann8es  1852.  k 1867.  4.  512  pp.  — 9)  Seela  nd , Zur 
Aetlologle  der  Sterblichkeit  der  Soldaten.  Deutsche  Vierteljahrs - 
achrift  für  öffentl.  fieaundhoitspfl.  1871,  3.  Bd.  S.  231. 

Der  Saüitätsbericht  der  König  1.  Preuss.  Ar- 
mee (1)  für  1367  erschien  im  Jahre  1870  und  behandelt 
das  Material  in  den  6 Abschnitten : Quellen  der  Be- 
richterstattung, Morbilität  der  Armee,  Mortalität,  Ver- 
gleichung der  Sanitätsverhältnisse  der  Preussischen 
Armee  mit  fremden  Armeen,  Bericht  über  die  Gesund- 
heitsverhältnisse einzelner  Armeecorps,  Berichte  über 
Zeltbehandlung.  Die  Morbiität  betrag  1125  Mann 
vom  1000,  d.  h.  jeder  Mann  erkrankte  ungefähr  li 
Mal  im  Durchschnitt.  Davon  wurden  548,8  im  Laza- 
reth,  579,7  im  Revier  behandelt;  nach  der  Art  der 
Erkrankungen  kommen  404  vom  1000  der  Kopfstärko 
anf  äussere  Krankheiten,  Infectionskrankheiten  betreffen 
und  52  pCt.der  Kopfstärke.  Als  dienstuntauglich  resp.  In- 
valide wurden  entlassen  5,3  pCt.  Die  Mortalität  betrug  im 
Durchschnitt  6,196  vom  1000  der  Kopfstärke  an  allen 
Ursachen  (8,75  vom  1000  der  Lazarethkranken).  Die 
höchste  Sterblichkeit  an  Krankheiten  hatte  das  I.  Ar- 
hieecorps  mit  9,91  vom  1000,  die  geringste  das  IX. 
Armeccorps  mit  3,03  vom  1000,  es  starben  in  der 
ganzen  Armee  an  Krankheiten  5,086  vom  1000,  anf 
Verunglückung,  beziehentlich  Selbstmord  kamen  0,50, 
resp.  0,64  aller  Todesfälle.  Die  weiteren  Details  sind 
in  dem  schon  ausgestatteten  Bericht,  welcher  in  3 co- 
lorirten  Tafeln  graphische  Darstellungen  der  Zahlen- 
werthe  giebt,  zu  ersehen. 

Der  statistische  Jahresbericht  über  die  Sanitäts- 
verhältnisse der  k.  k.  Armee  (2)  anf  das  Jahr 
1869,  erschienen  1871,  beginnt  mit  Besprechung  der 
Krankenbewegung.  Von  1000  Mann  erkrankten  1353, 
d.  h.  jeder  Soldat  etwa  lj  Mal.  Es  werden  hierauf  di« 
einzelnen  Krankheitsgruppen  behandelt,  die  Sterblich- 
keit betrag  im  Ganzen  von  1000  Mann  11,55.  Von 
Selbstmorden  kamen  0,849  auf  1000  Mann  Effectiv- 
stärke.  Dio  Krankenbowegung  der  Militairheilan- 
staiten,  die  wichtigsten  Erkranknngsursachen,  die 
Krankenbewegung  speciell  auch  in  der  Population  der 
Militairgrenze  schliessen  sich  hieran ; über  die  Ergeb- 
nisse der  Untersuchung  Militairpflichtiger  ist  bereits 
bei  dem  Abschnitt  „Militairtauglichkeit“  berichtet  wor- 
den. Den  Schluss  der  Einleitung  bildet  die  Bespre- 
chung der  Ergänzungsbezirke  im  Königreich  Ungarn. 
Den  eigentlichen  Inhalt  des  Werkes  machen  die  Ta- 
bellen aus;  unter  denselben  finden  sich  als  graphische 
Darstellungen  die  Procontverhältnisse  der  wegen  Kör- 
porsehwäche  Vorgefundenen  Untauglichen,  übertragen 
auf  cino  Karte  von  Oesterreich  ; ferner  die  Darstel- 
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lang  des  bei  den  verschiedenen  Körpergrossen  am  häu- 
figsten Vorgefundenen  Brustumfanges,  sowie  Ver- 
gleiche desselben  zu  den  verschiedenen  Körpergrös- 
sen. Den  Schluss  bildet  die  Uebersicht  in  der  Bewe- 
gung des  miiitairärztlichen  Officiercorps  im  Jahre  1869. 

Kaiskr  (3)  behandelt  die  medicinische  Statistik 
des  Gro'ssherzogl.  Badischen  Armeecorps  für 
einen  Zeitraum  von  43  Jahren  1827  bis  1869. 

Der  erste  Abschnitt  brspricht  die  Quellen,  der  zweite 
den  Dienststand,  welcher  am  niedrigsten  1833—1837 
mit  3400  Mann  war,  am  höchsten  1866  mit  18000  Mann ; der 
dritte  Abschnitt  behandelt  den  Krankenzugang,  dessen 
Maximum  innerhalb  eines  Monates  9,6  pCt.  und  dessen 
Minimum  1,8  pCL  betrug.  Der  vierte  Abschnitt  be- 
spricht den  täglichen  Krankenstand  und  die  Dauer 
der  Krankenbehandlung,  der  fünfte  die  Todesfälle,  mit 
besonderen  Beziehungen  auf  ihre  Gründe.  In  den  43 
Jahren  starben  von  je  1000  Mann  des  Dienststandes  an 


Krankheiten  7,2,  durch  Unglücksfalle  0,6,  durch  Selbst- 
mord 0,4,  in  Summa  8,3.  Dann  folgen  Uebersichten 
der  Untauglichkeits-Erklärungen,  die  Ergebnisse  der  Re- 
vacciuation  und  endlich  die  Construction  eines  Normal- 
jahres nach  den  Ergebnissen  der  letzten  20  Jahre.  Als 
graphische  Darstellungen  sind  beigegeben,  der  Monats* 
Zugang  nach  Procenten  des  Jabresznganges  und  nach 
Procenten  des  Dienststandes,  ferner  der  Lazarethzugang 
von  je  100  Mann  des  Dienststandes  von  verschiedenen 
Truppengattungen,  endlich  der  Zugang  im  Verhältnis« 
zum  täglichen  Krankenstand  der  Lazarethe  nach  ver- 
schiedenen Monaten  und  Garnisonen. 

Der  Army  Medical  Report  für  1868  (4)  erschienen 
1870,  und  der  für  1869  (5)  erschienen  1871  geben 
statistische  Uebersichten  über  die  sanitären  Ver- 
hältnisse der  Armee  in  England  und  den 
Colonien.  Der  Gesundheitszustand  ergiebt  sich 
aus  folgender  Uebersicht: 


1868. 

1869. 

Welsse  Trippen. 

Mittlere 

Durchschnittsstärke. 

von 

1000  Mann  Kopfstärke 

Mittlere 

Durchschnittsstärke. 

von 

1000  Mann  Kopfstärko 

w urden  ins  La- 
zareth  aufge- 
nommen 

starben. 

wurden  inva- 
lidisirt. 

waren  bestän- 
dig ausser 
Dienst  wegen 
Krankheit. 

wurden  ins  La- 
zareth  aufge- 
nommen. 

» 

starben. 

wurden  inva- 
lidisirt. 

waren  bestän- 
dig ausser 
Dienst  wegen 
Krankheit 

England 

78,261 

894 

10,90 

21,9 

43,33 

73,764 

797 

9,41 

33,9 

40,82 

Gibraltar  und  Malta  . . 

10,008 

834 

14,09 

14,7 

42,07 

9,660 

642 

7,97 

20,2 

33,23 

Britisch  Amerika  . . . 

13,401 

655 

10,30 

13,9 

31,71 

9,151 

587 

8,74 

13,9 

29,83 

Bermudas  . . . , . 

1,649 

744 

24,86 

14,5 

33,35 

1,986 

594 

19,13 

16,6 

38,77 

Westindien 

1,598 

845 

8,76 

23,2 

38,80 

1,734 

846 

14,42 

11.1 

40,37 

Cap  und  St.  Helena  . . 

4,051 

1089 

11,35 

27,9 

59,00 

4,447 

1148 

11,69 

29,0 

51,49 

Mauritius 

1,318 

2336 

27,31 

19,0 

73,60 

589 

2056 

13,59 

6,8 

55,20 

Ceylon  

1,006 

1203 

21,87 

15,9 

50,70 

1,447 

1358 

20,73 

15,2 

51,14 

Australien 

2,531 

699 

11,46 

7,5 

33,19 

1,773 

724 

6,20 

12,4 

38,91 

China  und  Japan  . . 

1,453 

1184 

14,45 

2,8 

75,02 

1,249 

1284 

13,61 

23,2 

65,65 

Indien 

52,887 

1328 

21,71 

20,7 

56,40 

55,988 

1592 

37,15 

20,6 

58,67 

Abyssinien 

1,494 

892 

36,14 

50,7 

17,11 

— 

— 

— 

— 

— 

Am  Bord  der  Schiffe 

4,258 

681 

7,28 

""" 

— 

2,893 

595 

6.57 

— 

— 

Total 

173,915 

1112 

14,80 

19,8 

47,99 

164,681 

1067 

19,01 

25,98 

46,50 

Cilmlilcorps. 

Malta 

593 

822 

3,37 

_ 

— 

547 

799 

5,49 

— 

— 

Westindien 

2,060 

982 

17,96 

14,7 

59,22 

1.828 

952 

19,15 

— 

56,35 

Westafrika 

924 

1240 

29,12 

14,7 

58.44 

824 

1113 

47,33 

— 

66,75 

Ceylon 

1,028 

477 

21,40 

29,2 

21,40 

943 

506 

10,60 

25,4 

24,39 

China 

691 

987 

24,68 

— 

40,53 

895 

595 

22,34 

— 

— 

Total 

5,296 

911 

20,77 

— 

— 

5,037 

815  1 21,24 

— 

— 

Für  die  grosse  Anzahl  wichtiger  und  interessanter  Auf-  Der  Krankenrapport  für  die  Niederländische 

sätze  muss  auf  den  Bericht  selbst  verwiesen  werden.  Armee  (7)  ergiebt  Folgendes: 


Von  besonderer  Bedeutung  ist  der  von  Masst  über 
die  Anlage  von  Casornen  und  Lazarethen. 

Die  statistischen  Berichte  der  englischen 
Flotte  (6)  lassen,  da  sie  keine  summarischen  Zu- 
sammenstellungen wie  die  der  Landarmeo  enthalten, 
kein  kurzes  Referat  zu ; es  ist  daher  auf  dieselben  zu 
verweisen.  Als  allgemeiner  Anhaltspunkt  sei  nur 
erwähnt,  dass  1869  sämmtlicho  Mannschaften  der  eng- 
lischen Flotte  48,550  Mann  zählten,  von  je  1000  Mann 
erkrankten  1221,  an  Krankheiten  starben  7,3  vom 
1000,  mit  den  Unglücksfällen  zusammengenommen  be- 
trug der  Verlust  9,9  vom  1000. 


Für  das  Jahr  1869  führt  derselbe  Lazarethkranke 
(Binnendienst)  und  Revierkranke  (ßuitendienst)  auf.  Im 
Ganzen  wurden  in  den  Lazarethen  24,309  Mann  behan- 
delt, von  welchen  14,389  innerlich  Kranke,  893  Augen- 
kranke, 6220  Verwundete,  2458  Syphilitische  und  55 
Ilautkranke  waren;  es  starben  im  Ganzen  215  Mann, 
darunter  44  an  Typhus,  37  an  Schwindsucht,  33  an 
Lungenentzündungen,  17  an  Luftröhrenentzündung,  11 
au  Gehirnentzündung  und  11  an  Scharlachficber.  Re- 
vierkranko  wurden  iin  Ganzen  17,989  behandelt,  es  star- 
ben 75,  darunter  15  an  Schwindsucht,  12  an  Lungen- 
entzündung und  6 an  Typhus  Es  wird  das  Vorkommen 
der  Krankheiten  in  den  einzelnen  Garnisonen  genau  an- 
gegeben; die  grösste  Krankenzahl  im  Ganzen  kommt  auf 
Wechselfieber,  an  dem  S Manu  starben. 
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Der  Niederländische  officiclle  Krankenbericht  für  das 
Jahr  1870.  Itu  Ganzen  wurden  in  den  Lazarethen  <'13,258 
Mann  behandelt,  von  welchen  20,807  innerlich  Kranke, 
1045  Augenkranke,  8188  äußerlich  Kranke,  3200  Sy- 
philitische und  18  Huutkrnnke  waren;  es  .starben  im 
Ganzen  295  Mann,  darunter  76  au  Typhus,  46  an  Schwind- 
sucht, 40  an  Lungenentzündung.  36  au  Pocken,  17  an 
Gehirnentzündung.  Rcvierkraukc  wurden  im  Ganzen 
17,940  behandelt,  es  starben  56,  darunter  15  an  Lun- 
genschwindsucht, Pockenfälle  kamen  77  vor.  Vaccination 
und  Revaccinatiou  wurden  streng  gehundhabt,  itn  Ganzen 
wurden  111,171  Impfungen  vollzogen.  Die  Steigerung 
des  Krankenstandes  1870  gegen  1869  erklärt  sich  durch 
die  Mobilisirung  der  Armee  in  diesem  Jahre. 

Die  ärztliche  Statistik  der  belgischen  Armee 
(8)  zerfällt  in  2 grosse  Thoile: 

l)Einc  Uebersichtüberdio  Mortalitätsstatistik  für  die  Zeit 
von  1862  — 1867  und  2)  einespecielle  ärztliche  Statistik  für 
die  Jahre  1868  und  1869.  Der  l.Tbeil  beginnt  mit  einer  Ue- 
hersiebt  der  Zusammensetzung  der  Armee.  Hierauf  folgtdie 
Krankenbewegung.  Die  Zahl  der  Erkrankungen  hat  60,44 
pCt.  betragen  Aufnahme  im  Lnzarethe  und  Infirmerien), 
die  Sterblichkeit  betrug  im  Ganzen  1,46  pCt.  Dem  2. 
Theil  ist  eine  Uebersicht  über  die  Stärke  der  Armee 
vorausgeschickt,  welche  auf  Fricdensfuss  35,000  Mann 
zählt.  Die  Morbilität  hat  186S  58,27,  und  1869 
58,20  pCt  betragen,  die  Mortalität  betrifft  die  Jahre  1868 
und  1869  mit  0,89  pCt.  Das  Werk  enthält  eino  grosse 
Auzabl  statistischer  Tabellen,  welche  die  sanitären  Ver- 
hältnisse nach  den  verschiedenen  Eintheilungsgründcn 
verfolgen. 

Seeland  (9),  russischer  Militärarzt,  untersucht 
dio  Gründe  für  die  Sterblichkeit  der  Solda- 
ten, ausgehend  von  den  Verhältnissen  zu  War- 
schau. Als  Momente,  welche  in  Betracht  kommen, 
wird  das  Alter  zunächst  besprochen.  Der  höchste 
Verlust  an  allen  Krankheiten  fällt  in  das  23.  Lebens- 
jahr, d.  h.  in  das  3.  Dienstjahr;  weiter  findet  der 
Körperbau  Beachtung.  Es  wird  eine  besondere  Ta- 
belle über  das  Verhältnis«  der  Körperlänge  zum  Brust- 
umfang aufgestellt,  beruhend  auf  den  Messungen  an 
8372  Mann.  Dabei  ergab  sieb,  dass  die  Messung  mit 
herabhängenden  Armen  (Bernstein)  gegenüber  der 
mit  emporgehobenen  Armen  (amerikanische  Methode) 
eine  Differenz  um  1,3  Cm.  lieferte.  Auch  das  Ver- 
hältniss  der  Körperlänge  zum  Brustumfang  bei  den 
Gestorbenen  wird  festgestellt.  Hiernach  verhielt  sich 
die  Körperlänge  zum  Brustumfänge  bei  mehr  als  39 
pCt.  im  Maximum  wie  = 1 : 0,53,  während  ein  Ver- 
bältniss  von  = 1 : 0,54  die  Grenze  der  Militärtaug- 
licbkeit  zu  bezeichnen  scheint.  Diese  schwächlichen 
Leute  (unter  0,54)  stellten  dann  auch  7,4  pCt.  von 
den  Gestorbenen,  während  von  den  übrigen  blos  3,9 
pCt.  darauf  kommen.  Weiter  wird  das  Herkommen 
als  ätiologisches  Moment  gewürdigt,  darnach  zeigen 
die  Mannschaften  aus  Norden,  Nord-Osten,  Süden  und 
Süd-Osten  die  besten  Verhältnisse.  Am  geringsten 
stellt  sich  die  Prozeutzahl  der  Verluste  der  Polen 
heraus,  am  höchsten  die  mittleren  grossrussischen 
Departements.  Durch  eine  Vergleichung  zwischen 
den  jungen  und  alten  Soldaten  ergiebt  sich,  dass  von 
den  Ersteren  vier  Mal  mehr  sterben,  als  von  den  Letz- 
teren. Von  jungen  Soldaten  kamen  in  Abgang  115 
vom  1000.  von  Veteranen  36,2  vom  1000  (die  Begriffe 
„junge  Soldaten  und  Veteranen“  sind  nicht  präcisirt). 
Als  ein  weiteres  Moment  der  Sterblichkeit  wird  die 


Casernenluft  bezeichnet.  Die  Casernen  werden  in  feuchte 
einerseits,  kalte  und  trockne  andrerseits  und  ausserdem 
in  enge(10Cubikmeter  pro  Kopf),  in  mittelmässige  (15 
Cubikineter  pro  Kopf)  und  in  räumige (20-30 Cnbikme- 
ter  und  darüber)  eingetheilt.  Die  Luftuntersuchung  wies 
in  den  verschiedensten  Localitäten  1,2-3, 2 Volum 
Kohlensäure  auf  1000  nach.  Der  Verlust  an  Krank- 
heiten war  in  engen  Localen  am  grössten  5,8  pCt., 
ferner  sehr  hervortretend  bei  Mannschaften,  die  in 
feuchten  Zimmern  ein  Stubenleben  führen,  so  ver- 
loren die  Bäcker  eines  Regimentes  6,3  pCt.  Die 
besten  Verhältnisse  scheinen  kalte  Locale  zu  ergeben, 
angeblich  wegen  geringerer  Ausdünstung.  Je  mehr 
der  Soldat  in  freier  Luft  ist,  um  so  gesünder  ist  er, 
daher  ist  die  beste  Zeit  dio  der  Lager,  ferner 
sind  Cavallerie  und  Artillerie,  die  viel  im  Freien  sind, 
gewöhnlich  in  besseren  Verhältnissen  als  die  Infante- 
rie, die  auch  von  allen  Truppen  die  höchsten  Verluste 
hat.  Für  dio  Kost,  welche  täglich  3 Pfund 

Roggenbrod,  ~ Pfund  Fleisch,  etwa  0,4  Pfund  Grütze, 
etwa  1 Pfund  Kohl,  oder  Pfand  Erbsen,  oder  J 
Pfund  Kartoffeln,  ferner  Pfund  Fett  oder  But- 

ter, A Pfund  Kochsalz,  sowie  einige  Zuthaten  umfasst, 
gilt  dasselbe , was  allgemein  von  der  Militairverpfle- 
gung  zu  sagen  üt,  dass  sie  nämlich  zu  viel  Stärke- 
mehl gogenüber  dem  Fleisch  enthält.  Ein  directer 
Einfluss  auf  die  Gesundheit  ist  nicht  nachzuweisen. 
Die  Kleidung  giebt  zu  Krankheiten  ebensowenig  Ver- 
anlassung, auch  der  Dienst  weist  an  und  für  sich 
keine  besonderen  Gründe  der  Verluste  nach.  (Diese 
Verluste  sind,  wenn  sie  nur  die  Todesfälle  und  nicht 
auch  die  Invalidisirungen  umfassen,  ganz  enorm,  sie 
betragen  im  Maximum  für  Handwerker  67  vom  1000, 
für  die  Infanterie  59,8  vom  1000,  für  die  Stallknechte 
im  Minimum  16  vom  1000,  im  Durchschnitt  52,5  vom 
1000).  Dor  wesentlichste  Unterschied  in  der  Sterb- 
lichkeit wird  durch  den  Luftgenuss  bedingt.  Als  ein 
weiteres  schädliches  Moment  ist  auch  noch  die  Ehe- 
losigkeit zu  betrachten,  welche  Veranlassungen  aber 
auch  das  militairische  Leben  in  sich  schliessen  mag. 
sie  erklären  nicht  die  enorme  Sterblichkeit  der  Sol- 
daten. Für  diese  lässt  sich  allein  die  gedrückte  Ge- 
miithsstimmung  anziehen,  da  der  Soldat  bei  lOjäh- 
riger  Dienstzeit  ein  Mittelding  zwischen  Bürger  und 
Sträfling  ist.  Dieser  Druck  tritt  auch  durch  die 
Zahl  der  Verbrechen  hervor,  welche  bei  den  Soldaten 
häufiger  sind,  als  bei  den  Bauern  (2,58  : 1).  Eine 
Zusammenstellung  der  Momente,  welche  die  Gesund- 
heit des  Soldaten  beschädigen,  ergiebt  demnach  1) 
anomalen  Gemütbszustand,  2)  Arbeit,  Luft,  3)  Alter, 
Körperbau,  4)  Kleidung,  Kost,  Klima. 

3.  Specielle  Arbeiten. 

10)  Grnbcr,  Dia  Sterblichkeit  unter  dm  SUerrelcbiaebcn  Uiltiair- 
ärzten.  Allgctn.  tnilitairärttliche  Zeitung  1670  No.  41.  und  49. — 
11)  Kolaczek,  Dia  Krankheiten  und  SterblichkeitsTerhilt- 
nissa  dar  k.  k.  Marina  wibrend  der  Jabra  18fiS—  ISO?.  Ailgem. 
roilitairJirztilrhe  Zeitung  1871.  No  13—14,  besprochen  von  13) 
G iat  t a r,  dieselbe  besprochen  von  13)  Winternit«  1871  1 — 
14)  Lag  Dean,  Considlration*  midicalee  at  anthrnpnlngiquce  sar 
li  «^Organisation  da  i arm4e  an  Franca.  Gaz.  hcbdoui.  de  Med 
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•t  de  chirnrg.  1871.  — IS)  Balfour,  Corop»r»tlve  heelth  of 

«eemen  »ud  soldler«.  I.encet,  23  Deccmber  1871.  — 16)  Zur 

Oeachichte  der  B.iraekeo.  Allgemeine  mliltairlrztliehe  Zeitung 

1870  No.  47.  und  48. 

Grubrr  (10)  berichtet  über  eine  officielle  Zusam- 
menstellung betreffend  die  Todesursachen  aller 
seit  dem  1.  Januar  1848  bis  Ende  December  1869  in 
deractiven  Dienstleistung  verstorbenen  österreichi- 
schen Militairärzte. 

Es  sind  im  Ganzen  277  verstorben,  von  denen  der 
jüngste  24,  der  älteste  68  Jahr  war.  Die  hauptsäch- 
lichsten Todesursachen  sind  Typhus  (92),  Tuberculose 
*55),  Cholera  (24),  es  kommen  auf  jeden  40  Lebens- 
jahre, 2 starben  durch  Verwundung,  11  durch  Selbst- 
mord. Nimmt  man  hierzu,  dass  auf  619  Militärärzte, 
die  1869  im  Dienst  waren,  706  Pensionirte  kommen,  so 
ist  das  Verhältniss  noch  ungünstiger.  Als  Gründe  dieses 
auffallenden  Verhältnisses  wird  zunächst  das  militärische 
W anderleben  angegeben , sodann  die  zuweilen  über- 
spannten Anforderungen  an  die  Leistungsfähigkeit  der 
Aerzte,  wofür  besonders  die  hohe  Sterblichkeit  am  Ty- 
pbus spricht.  Es  soll  daher  bei  Steigerung  in  der  Kran- 
kenzahl nöthigenfalls  durch  Abkommen  mit  Civilnrzten 
dafür  gesorgt  werden,  dass  eine  grössere  Anzahl  von 
Aerztcn  vorhanden  ist.  Die  hohe  Zahl  von  Selbst- 
morden stellt  eine  ganz  besonders  auffallende  Thatsache 
dar,  welche  sich  in  der  Hauptsache  auf  die  gezwungene 
Ehelosigkeit  zurückführen  lässt - 

Kolaczkk  (11)  hat  einen  statistischen  Bericht 
über  die  Krank h eiten  und  Sterblichkeit s Ver- 
hältnisse der  k.  k.  Marino  während  der  5 Jahre 
von  1863-1867  geliefert,  welcher  von  Grattkr  und 
Wintrrkitz  besprochen  wird. 

Der  mittlere  Effectivbestand  der  öster.  Marine- 
Mannscbaften  von  1863  — 67  war  1769,  die  mittlere 
Zahl  der  Erkrankungen  8874,  davon  881,  also  nahezu 
10  pCt.,  Verletzungen.  Auf  100  Mann  kommen  also 
durchschnittlich  108,63  Erkrankungen.  Zieht  man  die 
Morbilität  und  Mortalität  in  Folge  von  Traumen  ab,  so 
erhält  man  die  bezüglichen  Procente  von  98,3  für  Er- 
krankung«- und  von  1,26  für  Todesfälle.  Von  je  100 
Mann  wurden  durchschnittlich  im  Jahre  (woninter  1866 
Kriegsjabr)  1,82,  von  diesen  0,41  in  Folge  von  Verlet- 
zungen, invalid.  Die  Sterblichkeit  der  activen  in  Dienst 
stehenden  Mannschaften  stellten  sich  auf  1,26  (ohne  die  Ver- 
letzten), die  der  Beurlaubten  auf  0,86,  also  nahezu  J wenigor. 
Das  Mortalitätsverhältniss  zu  Land  und  See  — 114,22: 
101.30.  Die  Morbilität  betrug  auf  Dampfschiffen  98,26, 
auf  Panzerschiffen  92,72,  auf  Segelschiffen  124,06.  Die 
Segelschiffe  sind  Schulschiffe,  die  Rekruten  liefern  hier 
das  grösste  Contingent,  und  findet  auf  ihnen  der  grösste 
Wechsel  der  Mannschaften  statt;  einzelne  von  ihnen 
standen  eine  grössere  Reihe  von  Jahren,  die  Bellona  12 
Jahre,  in  Ausrüstung;  dazu  kommt  die  mangelhafte 
Ventilation  der  unteren  Schiffsräume  und  deren  poröse 
Uolzwätide. 

Die  Ventilation  auf  Segelschiffen  ist  mangelhafter  als 
auf  Dampfschiffen  wegen  der  fehlenden  Temperaturdif- 
ferenzen. Besonders  günstig  sind  Panzerschiffe  Von 
Krankheiten  waren  Wechselfieber  und  Syphilis  die  vor- 
herrschenden. ln  der  Schlacht  bei  Lissa  wurden  von 
7000  Mann  29  getödtet,  65  schwer  und  88  leicht  ver- 
wundet. 

Balkour  (15),  bisher  Chef  der  statistischen  Ab- 
theilung im  Army  Medical  Department,  giebt  eine 
Uebersicht  über  die  Gesundheitsverhältnisse 
von  Soldaten  und  Seeleuten.  In  der  Decade 
von  1859  bis  1868  war  auf  der  englischen  Station 
ausschliesslich  der  Unglücksfälle  Krankeit  nm  •£, 


Sterblichkeit  nm  0,70  und  Invalidisirungcn  um  2,20 
niedriger  als  in  der  in  England  stehenden  Armee.  Die 
höhere  Zahl  von  Erkrankungen  kommt  in  der 
Flotte  auf  miasmatische  Krankheiten,  ferner  solche 
des  Athmungs-  und  Verdauungssystems,  während  in 
der  Armee  Augenontzündungcn  und  Syphilis  häufig 
sind.  Die  höhere  Sterblichkeit  in  der  Armee  kommt 
auf  Tuberculose  und  Lungenkrankheiten.  Im  Mittel- 
ländischen Meer  ist  die  Sterblichkeit  in  der  Flotte  am 
niedrigsten,  aber  die  Invalidisirungcn  sind  noch  ein- 
mal so  zahlreich  als  in  der  Armee,  welche  dort  die 
wenigsten  Kranken  hat.  Als  die  statistischen  Arbei- 
ten vor  35  Jahren  begannen,  betrog  die  Sterblichkeit 
der  Armee  wenigstens  3 pCt.,  jetzt  sind  es  nur  1 * 
pCt.  oder  16,55  auf  1000;  vergleicht  man  dies  mit 
der  Stärke  der  Armee  für  1872  (184000  Mann  ausser 
den  Colonialcorps),  so  erhält  man  2300  Mann,  die  am 
Leben  geblieben  sind. 

In  den  Berliner  Barackenl  azarethen  (16)war 
ein  sehr  eingehendes  statistisches  System  einge- 
führt. Ueber  den  einzelnen  Mann  handelte  eine  statisti- 
sche Karte,  deren  Ausfüllung  alle  Zoitmomente  seit  seiner 
Verwundung  angab  und  zwar  in  der  Weise,  dass  allo 
möglichen  Fälle  in  die  Karte  aufgenommen  waren 
und  die  nicht  zutreffenden  ansgestrichen  wurden. 
Ausserdem  waren  Wochentabellen  die  Temperatur  im 
Krankenraume,  die  Tabelle  der  Krankenbewegung 
und  eine  hygienische  Tabelle  umfassend  eingeführt. 

IX.  Marinesanltätsdlenst. 

1)  Smart,  Nnte«  on  ihr  inatituf  ion<  for  tho  relief  of  the  airk  woun- 
ded  of  tbe  Royal  Navy.  British  Medical  Journal  1S71.  28.  Oct.  — 
2)  Zur  tnarinciritllebeo  Branche.  Mllltalrarxt  1870  No.  1.  und  2. 
und  1871  No  4.  — 3)  Ein  Marlneartt,  tur  RSorganlaation  der 
marineärxllichen  Branche.  Allgemeine  mililairärrtlicbe  Zeitung 
1871  No.  3.  und  4.  — 4)  Zur  Organisation  des  Marlnesanitäls- 
dienstes.  IMd.  1870  No  39.  und  4t.  — 3)  Ein  k.  k.  Corvctten- 
arit , Das  Avancement  und  Charg.nverbällnlts  bol  den  Marine- 
irxtcn.  Ibid.  1870  No.  43.  — 6)  Bin  k.  k.  Corvettenarxt,  Das 
Verreehnuogswesen  der  »milchen  Verbrauchsgegenstinde  nml 
Medicamente  ln  der  k k.  Marine.  Ibid.  1871  No.  9 und  10.  — 
7)  Neudörfer,  Die  Seekrankbeit.  Ibid.  1871  No.  2. — 8)Oery, 
Die  Seekrankheit.  Ibid.  1371  No.  9.  und  10  (Siehe  auch  , Sta- 
tistik*.) 

Smart  (1)  giebt  Notizen  über  die  Einrichtungen 
zur  Hülfe  kranker,  verwundeter  und  invalider  See- 
leute. 

1744  wurde  die  Einrichtung  besonderer  Flottenhospi- 
täler bestimmt,  1754  wurde  das  Hasiar-Hospital,  1760 
das  Hospital  zu  Plymouth  bezogen;  vor  dieser  Zeit  lan- 
dete tnau  einfach  kranke  und  verwundete  Seeleute  an 
der  Küste  und  liess  sie  durch  Civilärzte  behandeln.  Die 
Kosten  für  ärztlichen  Dienst  wurden  so  viel  als  möglich 
aus  dem  Chest  von  Chatham  bezahlt,  einer  freier  Wohl- 
thätigkcilsgescllschaft,  welche  damals  für  ärztliche  Hülfe 
und  Pensionen  sorgte.  Bis  1796  bekamen  die  Aerzte 
am  Bord  hieraus  2 Pence  pro  Mann  monatlich  für  Me- 
dicin  und  Instrumente.  Es  folgen  die  nähern  Angaben 
über  die  Ausgaben  dieses  Fonds,  welcher  aus  Abzügen 
der  Seeleute  sich  ergänzte  und  1814  mit  dem  Greenwich- 
Hospital  verschmolzen  wurde;  er  betrug  damals  1,355,400 
Pfund.  Schon  seit  1763  gab  der  Staat  Pensionen;  der 
Greenwicb-Palast  wurde  1704  von  der  Königin  Marie 
als  Marine-Hospital  angewiesen,  1814  enthielt  es  2710 
Mann,  1850  nahm  die  Zahl  ab,  1869  wurdo  es  geschlos- 
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sen.  Das  hohe  Alter  der  hier  verstorbenen  Leute  be- 
wies ain  besten,  was  gute  Pflege  nützt.  Es  folgt  hierauf 
die  Besprechung  der  bedeutendsten  Marinehospitäler, 
namentlich  Uaslar  und  die  Woolwich-Marine-Infirmary. 
Im  Falle  eines  neuen  grossen  Seekrieges  wird  aber  die 
Zahl  der  Betten  nicht  für  zureichend  erachtet,  na- 
mentlich müsste  dann  Greenwich  - Hospital  wieder  be- 
nutzt werden  Bierauf  wird  der  jetzige  vortreffliche 
Gesundheitszustand  der  Flotte  gewürdigt  und  hervorge- 
hoben, dass  die  Panzerschiffe  günstige  Resultate  be- 
ziehentlich der  Gesundheitsverhältnisse  geben.  Der  Auf- 
satz schliesst  mit  einem  Hinwciss  darauf: 

1)  Wie  die  niildthätigcn  Ansichten  und  Bemühun- 
gen Jener,  welche  das  Land  zur  See  in  den  Tagen  der 
Königin  Elisabeth  vertbeidigt  haben,  auf  die  medici- 
nischen  Angelegenheiten  der  Marine  Einfluss  gehabt 
haben,  und  wie  die  von  ihnen  entfalteten  Principien 
und  das  von  ihnen  adoptirte  System  nach  anscheinen- 
der Unbrauchbarkeit  als  ein  nationales  wieder  in  s Le- 
ben gerufen  worden  ist:  die  angewachsenen  Fonds 
durch  Geldabzüge  u.  s.  w.,  durch  freiwillige  Anerbie- 
tungen, Dotationen,  Vermächtnisse  und  parlamenta- 
rische Bewilligungen  werden  jetzt  vom  Staate  benutzt, 
seine  eigenen  Pensionen  zu  ergänzen,  indem  er  für 
seine  bejahrten  verstümmelten,  untüchtigen  und  ab- 
genutzten Seeleute  und  Matrosen  vorsorgt.  2)  Dass 
die  absoluten  Nothwendigkciten  des  Landes  im  Kriege 
zur  Errichtung  von  Marinebospitälern  führte,  nnd 
dass,  obgleich  dieselbe  80  Jahre,  nachdem  ihre  Noth- 
wendigkeit  anerkannt  worden  war,  verschoben  wurde, 
sie  dennoch  aus  Principien  entworfen  wurden,  die  die 
Probo  der  Zeit  bestanden  haben  und  noch  als  voll- 
kommene Muster  ihrer  Art  betrachtet  werden,  indem 
sie  ihren  Zweck  und  ihre  Functionen  vollständig  er- 
füllen. 3)  Dass  von  der  Aera  in  der  internationalen 
Marino-Oeconomie,  als,  wie  Blanc  bemerkt,  man  an- 
fing, einen  weniger  rauhen  Druck  anzuwenden,  ihr 
Einiges  ihrer  Schrecken  * zu  rauben , Citronen- 
saft  den  Schiffen  in  See  zu  gewähren,  gebildete 
Aerzte  und  ärztliche  Regeln  einzuführen,  ein 
sehr  constanter  Fortschritt  in  der  Verbesserung  des 
Gesundheitszustandes  in  der  Marine  ausging,  bis  ihre 
ärztlichen  Statistiken,  von  allen  Theilen  der  Küsten 
der  Welt  gesammelt,  ihre  Sterblichkeits-Tabellen 
hicht  weit  hinter  jenen  der  Hauptbovölkerung  der 
brittischen  Inseln  zurückstanden. 

In  einer  Reihe  von  Artikeln  (2  — 5)  spricht  sich 
ein  bitterer  Unmuth  der  österreichischen  Marineärzte 
aus,  indem  auf  Grund  des  für  die  Land- 
armee Gewährten  auch  weitere  Conces- 
sionen  für  die  Marine  nothwendig  seien. 
Die  Verfasser  derselben  erblicken  das  Missliche 
in  der  Lage  der  Marineärzte , und  den  Grund , dass 
sichW’enigo  zu  diesem  Dienste  melden,  Viele  aber  ihn 
los  za  werden  wünschen,  theils  in  ihrer  Stellung  als 
nicht  eigentliche  Offiziere,  obgleich  sie  verfrühter 
Weise  deren  Lasten  zn  tragen  haben,  theils  in  dem 
ansserordentlich  viel  schlechteren  Avancement  gegen- 
über den  Landarmeeärzten,  theils  in  dem  Mangel  der 
Selbsständigkeit  in  der  Leitung  der  Sanitäts-Angele- 
genheiten, wie  sie  zum  grossen  Theile  bei  der  Land- 
armee bereits  durchgeführt  ist,  endlich  in  dem  Mangel 


eines  Marine-Sanilfits-Reglements.  — Gewünscht  wird 
ferner  die  gleichmässige,  den  k.  k.  Offizieren  entspre- 
chende Handhabung  bei  dienstlichen  Vorstell nngen, 
bei  Ehrenbezeigungen  und  bei  event.  allerhöchsten 
Auszeichnungen,  und  aus  principiellen  Gründen  das 
Tragen  der  Epauletten. 

Das  Verrechnungswesen  der  ärztlichen 
Verbrauchgegenstände  und  Mcdicininder 
k.  k.  Marine  wird  einer  scharfen  Kritik  unterzogen. 
(6)  Dio  von  den  Marineärzten  verlangten  Ordinations- 
zettel müssen  wegen  einer  zumTheil  ausserordentlich 
beschwerlichen,  zuin  Theil  unmöglichen  Herstellung 
den  Arzt  veranlassen,  entweder  zu  fingiren  oder  eine 
Anzahl  Medicamente  aus  eigener  Tasche  zu  bezahlen 
Der  summarische  Medicamenten- Ausweis  im  Geld- 
werte wäre  vollständig  genügend,  und  würden  dem 
etwa  nothwendig  werdenden  überprüfenden  Arzte  die 
Grundbücher  und  Vermerkblätter  vorzulegen  sein. 

Nküdörfrr  (7)  zerlegt  die  Seekrankheit  in 
einen  mechanischen  (bei  ruhiger  See)  und  einen 
toxischen  Tbeil  (bei  Sturm)  und  glaubt,  dass  in 
letztem  Falle  das  zerstäubte  und  eingeathraete  Koch- 
salz die  Erscheinung  der  Seekrankheit  bedinge.  Auf 
diese  Hypothese  hin  hält  er  für  versuchswerth,  durch 
einen  Baumwollen-Respirator  zu  athmen,  resp.  die 
durch  Baumwolle  filtrirte  Athmungsluft  noch  durch 
Glycerin  streichen  zu  lassen,  um  der  Seekrankheit  zu 
entgehen. 

Dert  (8)  leugnet  gegenüber  den  Ansichten  von 
Nkudökfkr  die  toxischen  Einflüsse,  die  sich  auch  bei 
andern  Gelegenheiten  sonst  geltend  machen  müssten, 
z.  B.  in  Soolwerken  und  Gradirhäusern.  Das  eigent- 
lich Wesentliche  zur  Vermeidung  der  Seekrankheit 
ist  das  Aufsacben  der  Stellen,  an  welchen  die 
Schwankungen  sich  am  wenigsten  fühlbar  machen. 
Kabinen,  welche  nach  Art  der  Compasshäuschen  auf- 
gehängt sind,  so  dass  sich  wenigstens  die  regel- 
mässigen Schwingungen  compensiren  (wie  dies  mit 
der  Kammer  der  Kaiserin  Eugenie  auf  der  Dampfjarht 
L’A  igle  der  Fall  war)  leisten  für  die  Vermeidung 
der  Seekrankheit  am  meisten,  ausserdem  spricht  für 
den  Einfluss  der  Bewegung  auf  die  Seekrankheit,  dass 
Reisende  auf  verschiedenen  Schiffen  (Dampfern,  Segel- 
schiffen) verschieden  stark  ergriffen  werden. 

X.  Verschiedenes. 

Sanitäre  Verhältnisse  von  Paris  während 
der  Belagerung. 

1)  Bourrbardal,  L'hygline  da  Paria  pendant  la  tilge.  Qasette 
das  b&plUux  1S70  No.  46.  — 3)  Bouchut,  Alimentation  des 
nouveau  nds  pendant  le  lüge  de  Paria.  Ibid.  1871,  No.  9.  — 3) 
I.a  Seorbut.  Ibid.  18*1,  No.  37.  — 4)  B röchln,  Ualadiat  rag- 
nantes  pendant  le  tilge  de  Paris.  Ibid.  1871,  No.  9.  — 5)  Der- 
talba,  klaladias  rlgnante«.  — Etat  asnitaire  da  Paria  pendant 
le  tilge.  Ibid.  1870.  No.  137  and  143.  — 6}  Deebambre,  Ur- 
bar Seorbut.  Ibid.  1870,  No.  133.  — 7)  Broebln,  Maladle» 
regnantes.  — Etat  saoltaire  de  Paria  pendant  le  tilge.  Ibid.  No. 
131.  136.  — 8)  Sie,  Conference  aor  le  rlgima  allmentaire  pen- 
dant le  tilge.  24  pp.  Paria.  Gat.  des  hupit.  1870.  No.  134.  — 9} 
Bibi  er,  Conference  aur  les  maladlea  qni  peurent  aa  dlrelopper 
daaa  nne  Villa  aisllglc.  Gu.  de»  hdp.  1870,  Ho.  136.  and  137 
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8iehe  »cch  Verpflegum;.  — 10)  Colin.  Notr«  »rmee  pendant  Io 
tilge  de  Pari*.  Gax.  hebdoro.  de  mld.  et  de  ebirorg.  1871,  No. 
3.  — 11)  Deraisne,  La  *enti  publique  peodant  I«  silge  de 
Pari*.  Comptea  rendu«  de  l'acadlmie  1872.  No.  9. — 12)  Ne  odor- 
ier, Die  Port.lauer  de*  Leben*au*drocke*  im  Tode  mit  Rüek- 
eiebt  auf  die  auf  Schlachtfeldern  gemachten  Beobachtungen.  Allg. 
milltalrirxtl.  Zeitung  1870.  No.  24.  und  25. 

Bouchardat  (1)  betont  die  Schwierigkeiten,  wel- 
che der  Hygieine  in  einer  belagerten  Stadt  zufallen. 
Die  Krankheiten  sind  theils  chirurgische,  theils  innere. 
Die  Verwundungen  verlangen  von  der  Hygiene  die 
Vermeidung  der  Nachkrankheiten , das  Studium  der 
DesinfectioDsmittel,  der  Ventilation  und  die  Einrich- 
tung der  Ambulancen.  Zerstreuung  und  Isolirung  der 
Verwundeten  ist  die  wichtigste  Massregel.  Die  inne- 
ren Krankheiten  werden  in  4 Gruppen  eingetheilt: 

1)  solche,  die  direct  durch  den  Krieg  verursacht  sind; 

2)  solche,  welche  durch  die  Zusammenhäufung  vieler 
Menschen  verschlimmert  werden;  3)  solche,  welche 
durch  Entbehrungen  entstehen ; 4)  eigentliche  Belage- 
rungskrankheiten. Rücksichtlich  der  2.  Klasse  wird 
erwähnt,  dass  alleraal  bei  einer  stärkeren  Anhäufung 
von  Menschen  die  Todesfälle  an  ansteckenden  Krank- 
heiten (Scharlach,  Typhus,  Pocken)  sich  steigern. 
Die  Zunahme  der  Pocken  steht  bei  der  grossen  Zahl 
Ungeimpfter  nach  Paris  geflüchteter  Einwohner  beson- 
ders zu  erwarten.  Entbehrungen  "und  Anstrengungen 
können  sowohl  acute  wie  chronischo  Krankheiten  her- 
beiführen. Die  ersteren  werden  theils  Erkältungs- 
krankheiten sein,  für  die  bei  den  mit  dem  Wachdienst 
beauftragten  Mannschaften,  theils  Krankheiten  der 
Verdauungsorgane,  welche  durch  die  veränderte  Nah- 
rung herbeigeführt  werden  und  ganz  besonders  die 
Kinder  treffen.  Als  eigentliche  Belagerungskrank- 
heiten sei  Scorbut,  Ruhr  und  Typhus  anzuseben.  Scor- 
but  wird  durch  mangelhafte  Nahrung  und  gleichzeitige 
Unthätigkeit  der  Hautoberfläche  hauptsächlich  herbei- 
geführt. Im  Betreff  der  Ruhr  bedarf  es  besonders  der 
Ueberwachung  der  Abtritte.  Ein  sehr  vorzügliches 
Mittel  ist  untersalpetersaures  Wismuth  in  Dosen  bis 
25  Grm.  in  24  Stunden,  welche  durch  sehr  feine  Ver- 
theilung  herabgesetzt  werden  können.  Es  folgt  so- 
dann eine  Uebersicht  über  den  Gesundheitszustand  von 
Paris  im  Monat  October  1870;  während  die  Sterblich- 
keit 1869  im  Monat  October  3458  Personen  betrug, 
starben  1870  im  October  7467.  Die  Steigerung  der 
Sterblichkeit  war  besonders  durch  Zunahme  der  Krank- 
heiten, Diarrhoe,  Pocken  und  Typhus  bedingt.  B.  fin- 
det trotzdem  den  Gesundheitszustand  der  Stadt  mit 
Rücksicht  auf  die  momentane  Lage  befriedigend. 

B.  bespricht  weiter  die  Ernährung;  er  bezeich- 
net als  die  Aufgaben  derselben  die  richtige  Behand- 
lung, die  gleichmässige  Vertheilung  und  die  möglichste 
Ausnutzung  der  Nährstoffe.  Die  Conservirung  betrifft 
besonders  Kartoffeln,  Gemüse,  Eier,  Käse,  unvollkom- 
men gesalznes  Fleisch;  Mehl,  Getreide  und  Wein  sind 
im  Ueberfluss  vorhanden,  dagegen  fohlt  es  an  Fleisch. 
Die  Landbewohner  essen  davon  bedeutend  weniger 
als  die  Pariser,  nämlich  durchschnittlich  nur  76  Grm. 
täglich  und  befinden  sich  dabei  wohl.  Es  erscheint 
daher  eine  Reduction  des  Fleisches  gerechtfertigt.  Am 


wichtigsten  ist  es  aber,  möglichst  alle  Stoffe  anszu- 
nutzen.  Unter  diesen  Gesichtspunkt  füllt  der  Genuss 
des  Pferdefleisches,  die  Verarbeitung  des  Thierblutcs 
zu  Wurst.  Die  Butter  muss  durch  thiorische  Fette 
ersetzt  werden,  an  Wein  fehlt  es  nicht,  mit  Brannt- 
wein ist  sehr  vorsichtig  umzugehen,  Milch  darf  nur 
für  Kinder  und  Kranke  gebraucht  werden.  An  ihrer 
Stelle  könnte  man  Hafergrützabkochungen,  oder  auch 
ein  Präparat  gebrauchen,  welches  aus  einem  Ei  mit 
100  Grm.  warmen  Wassers  geschlagen  und  einen  Zu- 
satz von  6 Grm.  Zucker  nebst  etwas  Salz  besteht. 
Eine  Mischung  von  Chocolate  mit  einer  Grützabko- 
chung  kann  ebenfalls  an  Stelle  der  Milch  gebraucht 
werden.  Kaffee  ist  in  hinreichender  Masse  vorhanden, 
ebensowenig  fehlt  es  an  Gewürzen  und  Salz,  Taback 
kann  ohne  Nachtheil  weggelassen  werden.  Um  üblo 
Folgen  des  Genusses  von  Salzfleisch  zu  vermeiden, 
sollte  man  eher  mit  dem  Gebrauch  desselben  anfangen, 
als  man  darauf  allein  angewiesen  ist.  Als  Wasser 
giebt  es  nur  filtrirtes  Seinewässer,  die  Brunnenwässer 
sind  sehr  hart,  man  setze  denselben  deshalb ‘'zum  Ko- 
chen von  Gemüse  einen  Theelöffel  kohlons.  Natron 
auf  10  Liter  Wasser  zu.  Sollte  Hungersnoth  entste- 
hen, so  wird  der  Typhus  ausbrechen.  Derselbe  wird 
dann  aber  ebensogut  die  Belagcrungsarmee  als  die 
Belagerten  ergreifen.  Diesen  Gedanken  entsprechend 
schliesst  der  Artikel  mit  einem  Hinweis  auf  einen 
stärkenden  Einfluss  moralischer  Erregungen  und  die 
Unüberwindlichkeit  von  Paris ! 

Bouchut  (2)  bespricht  die  Ernährung  der 
Neugcbornen  während  der  Belagerung  von  Paris. 
Mit  der  Belagerung  haben  sowohl  Ammen-  wie  Kuh- 
milch aufgehört  und  sind  die  Kinder  auf  Surrogate 
derselben  angewiesen,  es  sollte  möglichst  zum  Selbst- 
nähren der  Mütter  zurückgekehrt  werden.  Kinder  von 
einigen  Monaten  sollen  nicht  eher  feste  Nahrung  er- 
halten, als  sie  die  ersten  Zähne  haben.  Auch  die 
Quantität  der  Kindernahrung  sollte  genau  festgesetzt 
sein,  ein  Uebermaass  an  Milch  ist  ebenso  schädlich, 
als  zu  früh  gereichte  feste  Nahrungsmittel.  Es  werden 
darüber  folgende  Data  gegeben.  Ein  Kind  verliert  in 
den  ersten  beiden  Lebenstagen  100  Gramm  seines  Ge- 
wichts, am  3.  Tag  gewinnt  es  wieder  das  frühere.  In 
5 Monaten  nimmt  es  dann  täglich  um  20  — 25  Gramm 
zu,  in  den  folgenden  7 um  10-15  Gramm,  so  dass  es, 
wenn  es  bei  der  Geburt  3250  Grm.  schwer  war,  am 
Ende  des  ersten  Jahres  9 Kilo  wiegt.  Bouchardat 
bat  diese  Zunahme  genau  in  der  Form  einer  arithme- 
tischen Progression  festgestellt  und  die  Menge  der 
Milch  bestimmt,  deren  es  bedarf,  um  dieses  Gewicht 
zu  erzielen.  Am  ersten  Tage  nimmt  das  Kind  30,  am 
2.  150,  am  3.  400,  am  4.  500  Gramm  Milch,  im  ersten 
Monat  täglich  650,  im  2.  700,  im  3.  840,  vom  4.-9. 
900-950  Gramm  Milch  auf.  Aus  diesen  Thatsachen 
lässt  sich  genau  die  Nahrung  und  Entwicklung  des 
Kindes  controliren.  Während  der  Belagerung  hat  die 
conservirtc  Milch  einen  hohen  Werth.  Allo  Präparate 
an  Suppen  etc.,  welche  die  Milch  ersetzen  sollen,  sind 
bis  zum  4.  Monat  schädlich,  hat  man  absolut  keine 
Milch,  so  nehme  man  künstliche  Cacaomilch.  Man 
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bereitet  diese,  indem  man  ein  Eigelb  and  etwas  Ei- 
weiss  mit  15  Gramm  geschmolzener  Cacaobutterzusam- 
menschlägt  und  dann  in  einem  warmen  Gefäss  lang- 
sam einen  halben  Liter  warmen  Wassers  hinzusetzt, 
in  welchem  30  Gramm  Zucker  aufgelöst  sind. 

Brochin  (4)  giebt  einen  Rückblick  auf  die 
Krankheiten,  welche  in  dem  belagerten  Paris  ge- 
herrscht haben.  Danach  hat  sich  Ruhr  am  Anfang  der 
Belagerung,  wenn  auch  in  einer  sehr  milden  Form 
gezeigt,  dagegen  tratTyphus  stark  hervor.  Die  grösste 
Bedeutung  kommt  den  Pocken  zu,  welche  bei  Beginn 
der  Belagerung  schon  im  Erlöschen  waren,  aber  beim 
Zuzug  einer  ungeimpften  Bevölkerung  wieder  erheb- 
lich Zunahmen,  weiter  waren  Erkältungskrankheiten 
häufig,  und  zwar  führten  dieselben  zur  Beschleunigung 
tuberculöser  Processe.  Der  anstrengende  Dienst  verur- 
sachte auch  eine  besondere  Krankheit,  ein  Ermattungs- 
fieber (bei  den  Armeekrankheiten  auch  von  den  Deut- 
schen erwähnt)  Es  lassen  sich  übrigens  die  einzelnen 
Krankheiten  schwer  auseinander  halten,  indem  Com- 
plicationen  häufig  waren  und  namentlich  die  meisten 
Krankheiten  sich  mit  typhösen  Erscheinungen  ver- 
banden. 

Von  den  Krankheiten,  welche  ganz  besondere 
Aufmerksamkeit  in  Anspruch  nahmen,  ist  besonders 
der  Scorbut  zu  nennen.  Brochin  (5)  führt  an,  dass 
derselbe  bis  zum  Januar  gar  nicht  aufgetreten  sei,  der- 
selbe fand  sich  erst  vom  Januar  ab.  Hauptsächlich 
wurden  Männer  befallen,  auf  200  Kranke,  welche  in 
St.  Pelagie  behandelt  wurden,  kamen  nur  4 Frauen. 
Auch  in  der  Ambulance  du  Luxembourg  wurden  etwa 
200  Scorbutiscbc  behandelt,  durchweg  Seeleute,  welche 
von  den  Forts  kamen.  In  den  Symptomen  war  allge- 
meine Blutleere  mit  fettiger  Entartung  der  Muskeln 
ausser  den  sonstigen  Erscheinungen  besonders  hervor- 
stechend. Viele  andere  Krankheitsprocesse  complicir- 
ten  sich  mit  scorbutischen  Erscheinungen.  In  einem 
andern  Artikel  werden  die  ätiologischen  Momente  des 
Scorbuts  gewürdigt,  das  Uauptmoment  wird  in  Abwe- 
senheit frischer  Vegetabilien  gefunden. 

Dkchambrk  (6)  führt  folgendo  Symptome  bei 
den  von  ihm  beobachteten  Fällen  als  abweichend  von 
der  gewöhnlichen  Form  des  Scorbuts  an.  Als  solche 
nennt  er  1.  heisere  Stimme  und  Schmerzhaftigkeit  des 
Kehlkopfes  bei  Druck  zunehmend,  2.  plötzlich  auftro- 
tende  und  sich  schnell  verbreitende  Schwellung  der 
untern  Extremitäten,  3,  hochgradige  Athemnoth,  4. 
Ameisenlaufen,  5.  grosse  Muskelschwäche. 

Brochin  (7)  bespricht  die  Thatsache,  dass  ver- 
hältnissmässig  wenig  Typhus  vorgekommen  ist  und 
stellt  verschiedene  Hypothesen  über  die  Gründe  die- 
ser Erscheinung  auf,  dagegen  werden  typhöse  Fieber 
als  im  December  und  Januar  schwer  verlaufend  be- 
zeichnet. Die  Sterblichkeit  an  denselben  stiog  von 
345  auf  1240  für  den  ganzen  Monat,  überhaupt  sind 
vom  4.  September  bis  3.  März  4134  Todesfälle  an  den- 
selben vorgekommen. 

An  Ruhr  werden  für  die  ganze  Belagerung  935 
Todesfälle  augegeben. 


Sek  (8)  spricht  über  die  Ernährung  während 
der  Belagerung.  Nach  einer  allgemeinen  physiologi- 
schen Uobersicht  über  die  Bedeutung  der  Ernährung 
wird  das  nothwendige  Ersatzquantum  auf  130  Gramm 
Albuminate  und  280  Gramm  Kohlenstoff  festgestellt. 
Weiter  folgt  eine  specielle  Besprechung  der  verschie- 
denen Classcn  der  Nahrungsmittel  und  dann  Vorschläge, 
bei  einer  Belagerung  den  nöthigen  Ersatz  zu  leisten. 
Hierzu  wird  Pferdefleisch  statt  Rindfleisch,  Reis  statt 
Bestandtheile  des  Brodes  vorgeschlagen,  ausserdem 
werden  Speck,  Chocolade,  trockne  Gemüse  und  Käse 
gerühmt.  Als  Hiilfsmittel  der  Ernährung  empfiehlt  S. 
Gallerte,  Salze,  Kaffee  und  Thee. 

Bkhikk  (9)  erklärt  zuuächst  die  Berechtigung  der 
inneren  Medicin,  sich  wegen  der  grossen  Häufigkeit 
von  Krankheiten  mit  den  Gesundheits- Verhältnissen 
einer  belagerten  Stadt  zu  beschäftigen.  Auch  B.  theilt 
die  Krankheiten  in  solche  ein,  welche  directe  Folge 
des  Dienstes  sind,  und  solche,  welche  aus  einem  Zu- 
sammenwirken ungünstiger  hygienischer  Verhältnisse 
hervorgehen.  Unter  der  1.  Klasse  von  Leuten  werden 
Augen-Entzündungen  betont,  zu  welchen  Schlaflosig- 
keit, Kälte  und  Feuchtigkeit  beitragen.  Diese  Augen- 
Entzündung  verhindert  auch  den  Soldaten  am  Zielen. 
(Bei  uns  wird  er  vorher  in’s  Lazareth  geschickt.  W.  R.) 
Die  ansteckende  Augen- Entzündung  der  Kinder,  wel- 
che auf  die  ganze  Familie  übertragen  werden  kann, 
kann  zur  Verbreitung  dieses  Leidens  unter  den  Sol- 
daten dienen.  Zur  Behandlung  der  Augen-Entzündung 
wird  Wasser  mit  einem  geringen  Zusatz  von  Brannt- 
wein empfohlen,  vor  Bleiwasser  aber  gewarnt.  Weiter 
werden  die  Erkältungskrankheiten  besprochen:  Bron- 
chitis, Pleuritis,  Pneumonie,  Rheumatismus,  Mandel- 
Anschwellungen.  Auch  Bright’scho  Krankheit  wird 
unter  die  Erkältungslciden  gerechnet;  Durchfall  kommt 
aus  demselben  Grunde,  und  zwar  soll  er  durch  den 
Missbrauch  von  Brauntwein  vermehrt  werden.  Eine 
warme  Kleidung  ist  allen  diesen  Leiden  gegenüber  un- 
bedingt nöthig.  Ruhr  wird  schliesslich  erwähnt,  doch 
nichts  Neues  hinzugefügt.  Weiter  wird  das  typhöse 
Fieber  besprochen,  dessen  Entstehung  durch  Heimweh, 
so  wie  durch  Auswurfstoffe,  begünstigt  wird;  hierauf 
folgt  eine  kurze  Erwähnung  der  Cholera,  und  dann 
ein  specieller  Hinblick  auf  den  Typhus,  welcher 
specifisch  von  verdorbener  Luft  abgeleitet  wird. 
Bemerkungen  über  Scorbut  und  Pocken  schliessen 
die  ganz  allgemein  gehaltene  Besprechung. 

Colin  (10)  giebt  einen  Ueberblick  über  die  Ge- 
sundheits-Verhältnisse der  Armee,  während  der  Be- 
lagerung; derselbe  ergiebt,  dass  1871  am  5.  Februar 
24,000  Kranke,  Anfang  Januar  36,000  waren.  In  2i 
Monat,  vom  17.  September  bis  1.  December  starben  in 
Val-de-Gräce  224  Mann,  im  December  448,  im  Januar 
640.  Die  Todesursachen  waren  typhöses  Fieber,  Aus- 
schlagsfieber und  acute  Lungenaffecte.  Es  wird  hier- 
aus geschlossen,  dass  nur  der  Einfluss  der  gewöhn- 
lichen Krankheiten  keine  ausserordentlichen  Seuchen 
geherrscht  haben. 

Dkcaisne  (11)  betrachtet  den  öffentlichen  Gesund- 
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heitszustand  während  der  Belagerung  von  Paris  und 
scblies8t  diesen  Ueberblick  an  die  einzelnen  haupt- 
sächlichen Krankheiten,  welche  geherrscht  haben,  an. 

Durch  Pocken  kamen  im  Monat  Juli  1870  2G7  To- 
desfälle vor,  welche  in  der  Zeit  vom  4.  bis  10.  Septem- 
ber sich  auf  118  ermässigten ; mit  der  Ankunft  der  Mo- 
bilgarden  nahm  die  Krankheit  wieder  zu,  so  dass  die 
Zahl  der  Todesfälle  vom  25.  September  bis  1.  Oetober 
210,  vom  9.  bis  15.  Oetober  311  und  vom  16.  bis  22. 
Oetober  360  betrug.  Mit  jeder  siebentägigen  Periode 
trat  eine  Steigerung  bis  auf  431  ein.  Die  Abnahme  be- 
gann vom  1 Januar,  so  dass  die  Zahl  der  Todesfälle 
329,  327,  258,  225  und  endlich  174  betrug.  An  ty- 
phösem Fieber  kamen  am  1 0.  September  1 870  wöchent- 
lich 39  Fälle  vor,  welche  Zahl  sich  6 Wochen  lang 
erhielt,  vom  6.  bis  12.  November  steigerten  sich  die  To- 
desfälle auf  62,  vom  13.  bis  19.  November  auf  94,  vom 
20.  bis  26.  auf  103,  vom  27.  November  bis  3.  Decem- 
ber  auf  140  und  sofort,  bis  vom  15.  bis  20.  Jan.  375 
vorkamen.  Von  11.  bis  17.  Februar  waren  es  noch 
298,  während  auf  die  gleiche  Zeit  im  vorigen  Jahr  19 
kamen.  Die  Verstorbenen  waren  meist  junge  Soldaten 
der  Linie  und  Mobilgarde,  die  allen  Anstrengungen  un- 
terworfen waren,  eigentlicher  Typhus  war  die  Krankheit 
nicht,  vielmehr  nur  eine  allgemeine  verbreitete  typhöse 
Disposition.  Bronchitis  ergab  am  10.  September  1870 
45  Todesfälle  wöchentlich.  • Diese  Zahl  blieb  bis  zum 

22.  Oetober  dieselbe,  dann  steigerte  sie  sich  auf  70,  vom 

23.  bis  29.  Oetober  auf  77,  vom  6.  bis  12.  November 
auf  82,  vom  13.  bis  19  auf  92,  vom  27.  November  bis 
3 December  auf  99,  vom  4.  bis  10.  auf  117,  vom  11. 
bis  17.  auf  190,  vom  25.  bis  31.  December  auf  258, 
vom  1 bis  6.  Januar  auf  343,  vom  7.  bis  15.  auf  457, 
vom  16.  bis  20.  auf  598,  vom  28.  Januar  bis  3.  Febr. 
auf  627,  für  die  beiden  letzten  Wochen  des  Februar  be- 
trug sie  593,  resp.  539.  Im  Vorjahre  starben  daran 
vom  13.  bis  20.  Januar  83.  Mit  dem  sehr  barten  Win- 
ter traten  die  ungenügende  Ernährung  und  die  typhöse 
Disposition  als  Erklärungs-Momente  zusammen.  Pneu- 
monie hat  einen  der  Bronchitis  ähnlichen  Verlauf 
genommen.  Am  10.  September  wurden  54  Todesfälle 
per  Woche  registrirt,  Welche  bis  Ende  Oetober  keine 
Steigerung  erfuhren.  Von  da  ab  trat  diese  ein,  so  dass 
am  10.  December  108  Todesfälle  notiit  wurden,  eine  in 
dieser  Jahreszeit  nicht  ungewöhnliche  Zahl,  die  sich  nun 
einstellende  Zunahme  wurde  aber  sehr  bedeutend ; vom 
1.  bis  6.  Januar  wareu  cs  262,  vom  7.  bis  15.  390,  vom 
16.  bis  20.  426,  vom  21.  bis  27.  478,  vom  11  bis  17. 
Februar  noch  471  Todesfälle.  Für  dieselbe  Woche  wa- 
ren im  Vorjahre  119  Todesfälle  registrirt.  Diarrhöe 
verursachte  vom  11.  September  1870  wöchentlich  25 
Todesfälle,  welche  Zahl  bis  Ende  Oetober  auf  99  stieg. 


Diese  Summe  wurde  erst  durch  die  Woche  vom  1.  bis  6. 
Januar  wesentlich  überschritten,  wo  151  Fälle  vorkamen, 
auf  welcher  Höhe  sich  die  Todesfälle  auch  im  Februar 
erhielten.  Für  eine  Woche  des  Februar  1870  sind 
nur  1 1 Todesfälle  notirt  Es  wurden  besonders  die  klei- 
nen Kinder  ergriffen,  als  Ursache  ist  hauptsächlich  das 
sehr  schlechte  ßrod  zu  bezeichnen.  Dysenterie  hat 
die  wenigsten  Opfer  verlangt.  Am  10-  September  waren 
8 Todesfälle  verzeichnet,  welche  sich  nach  3 Wochen 
auf  23,  Ende  Oetober  auf  49,  Ende  December  auf  51 
steigerten,  welche  Zahl  noch  im  Februar  bestand.  Eine 
Februarwoche  1870  weist  nur  2 Todesfälle  an  dieser 
Krankheit  auf.  Vergleicht  mau  die  Periode  vom  4.  bis 
10.  September  1870  mit  der  vom  11.  bis  17.  Februar 
1871,  so  hatte  erstere  981,  letztere  4103  Todesfälle  auf- 
zuweisen D.  bereitet  eine  grössere  statistische  Arbeit 
über  diesen  Gegenstand  vor.  Schliesslich  wird  bemerkt, 
dass  die  Akademie,  während  der  ganzen  Belagerung  nie 
ihre  Sitzungen  ausgesetzt  und  mit  wissenschaftlichen 
Mitteln  zum  Widerstande  von  Paris  beigetragen  bat. 

Nkudökfkr  (1*2)  macht  auf  die  schlechten  Beob- 
achtungen aufmerksam,  welche  über  die  Erhaltung 
des  Lebensausdrucks  im  Tode  gemacht  worden  sind. 
Fälle  dieser  Art  werden  sowohl  aus  dem  Krimkriege, 
wie  aus  dem  amerikanischen  Feldzuge  berichtet.  N. 
betont,  dass  Beobachtungen  dieser  Art  schon  sehr  alt 
sind  und  sich  namentlich  auch  bei  Leichen  aus  Pom- 
peji finden.  Die  blosse  Plötzlichkeit  des  Todes  er- 
klärt die  Beibehaltung  der  eigentbümlichen  Stellun- 
gen nicht,  wenigstens  sah  N.  niemals  diese  Fechter- 
stellungen bei  kriegsrechtlicb  Hingerichteten,  sondern 
nur  auf  Schlachtfeldern.  Nkudöhfer  führt  die  Er- 
scheinungen auf  2 verschiedene  Zustände  zurück. 
Der  relativ  häufigere  Fall  ist  der,  dass  wenigstens 
kurze  Zeit  nach  stattgefundener  tödtlicher  Verletzung 
das  Bewusstsein  noch  ganz  oder  theilweise  vorhanden 
war,  nehmen  diese  dann  Bewegungen  vor,  so  fehlt 
bei  wirklich  eintretendem  Tode  die  Kraft,  die  Glieder 
wieder  zurückzuführen  und  der  Körper  behält  dann 
Spuren  der  früheren  Stellung  bis  zum  Aufhören  der 
Todesstarre.  In  dem  Falle,  wo  indessen  der  Tod 
ganz  plötzlich  eingetreten  ist,  und  eine  abnorme 
Stellung  nach  demselben  fortbesteht,  muss  an  eine 
plötzliche  Erstarrung  durch  den  Schreck  gedacht  wer- 
den, wie  sie  in  dem  Thierleben  nicht  selten  vor- 
kommt. 


Jthrosbe  rieht  der  MtClriu.  1671  R<t.  I. 
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Januar  bis  Decembcr.  (Med.  vet.) 

I.  Thierseufhen  and  ansteckende  Krankheit». 

1.  Rinderpest. 

1)  Roloff,  Die  Rinderpest  Im  Anftrage  des  Aherxoglieh  nhalti- 
schen  Staatsministeriums  eerfasst.  Htlle.  — 2)  Ketin  Ing,  Die 
Abwehr  der  Rinderpest  von  den  Grenxen  Deutschlands. 
Dresden.  — 3)  Papa.  P..  Del  tifo  cootagioso  del  ru- 

minanll.  Med.  tcL  p.  381  — 436  Anno  XIX.  (Bekanntet).  — 4) 
Ulrich,  Beobachtungen  und  Erfahrungen  über  die  Rinderpest. 
Preo«-.  Annal.  d.  Landwirtschaft^  Wochenbl.  No.  4.  und.  5. 
(Vortrag).  — 5)  I,’  H & r 1 1 ler , Rapport  sur  le  typhus  des  bites 
k coroea  du  11.  Keptembre  1870  au  12.  Mars  1871.  Rer.  p.  5. 
(In  dietom  langen  Bericht  theilt  L’Heriticr  mit,  wie  sich  die 
Rinderpest,  welche  durch  Viehtransporte  der  deutschen  Armee 
bis  ((ancy  und  Ton  dort  weiter  in  Frankreich  Terbreitet  bat. 
Forner  wird  darin  angegeben,  dass  xnr  Tilgung  der  Seuche,  die 
im  Jahre  1865  angeordueten  Maassregeln  gegen  die  Rinderpest 
xur  Ausführung  g-komtnen  aind.  Zum  8chlusa  führt  L’He  rlti  er 

die  MaasaTegcin  auf,  welche  zur  Beseitigung  der  der  Peat  erle- 

* 

genen  Rinder  eines  Vfehmarkts  des  Gouvernements  tu  I.  uder- 
neau,  deren  Zahl  mehr  denn  Tausend  betrog,  ergriffen  worden 
aind).  — 6)  Anacker.  Die  Rinderpest  des  Jahres  1870.  Th). 
No.  2—12.  - 7)  Ko  ebne,  Die  Rinderpest  t870  im  Regierangs- 
betirk  Trier.  Woch.  p 13.  — 8)  Müller,  C.,  Ausbreitung  und 
Tilgung  der  Rinderpest  in  der  RheinproTint.  Woch.  p.  5.  — 
9)  Vogel,  Rinderpest  in  Württemberg.  Rep.  p.  26.  (Vtrf.  be- 
schreibt das  äussere  Erscheinen  der  an  der  Rinderpest  erkrank- 
ten und  die  Scctlonsergebnisae,  der  derselben  erlegenen  Thlere 
deutscher  Kace,  und  macht  auf  die  Verschiedenheit  dieser  mit 
den  Krankeitssyraptoraen  und  Scctionsergebnissen  der  der  podo- 
llsehen  Rice  angehSrenden,  von  der  Rinderpest  befallenen  Rinder 
aufmerksam).  — 10)  Jessen,  P.,  Die  neuesten  Verhandlungen 
über  dis  Anwendbarkeit  nnd  Nützlichkeit  der  Rinderpeetimpfung 
in  Russland.  Oeaterr.  Bd.  36.  8.  95.  (Zum  Anszoge  nicht  geeig- 
net und  auch  noch  nicht  abgescblosten).  — 11)  Derselbe, 
Ueber  die  neuesten  Fortschritte  io  Bezug  auf  die  Maassregeln 
zur  Tilgung  dar  Rinderpest  in  Russland.  Woch.  p.  1.  — 12) 
Derselbe,  Unterschied  des  Auftretens  der  Rinderpest  bei  dem 
Stcpprnvicli  gegenüber  dem  bei  anderen  Raeen.  Ibid.  p.  76.  — 
13)  Derselbe,  Von  der  8elbstentwicklnng  der  Rinderpest  In 
den  8l  'ppenheerdon  auch  ausserhalb  Ihrer  Helmatb.  Ibid.  p.  363. 
(Nach  Jessen  steht  bis  Jetzt  die  Entwicklung  der  Rinderpest 
in  den  Steppeubeerden  ausserhalb  ihrer  lleimsth  nicht  fest. 
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and  Rollten  «nr  ErfomrhunK  die***  Punkte*  Sachverständige  die 
lleerden  begleiten  , um  diese  Krage  *ur  Entscheidung  i u brin- 
gen). — 14)  Husson,  Analyse  du  lait  de  vachea  attofnte*  du 
typbu*  rontagleux.  Coraptes  reudu*  do  t'AcadiSmie  de»  sr.  I. XXIII. 

No.  33.  p.  1339. 

In  einem beachtenswcrthen  Aufsätze giebt  Anackkr 
(6)  eine  Geschichte  der  Rinderpest  um  das 
Jahr  1870,  welcher  er  gleichzeitig  die  Erfahrungen 
hinzufügt,  die  er  selber  in  Betreff  dieser  Krankheit 
gemacht  hat.  Nach  letzteren  möchte  er  die  von  man- 
chen Seiten  anfgcstellte  Behauptung,  dass  die  Rinder- 
pest keine  charakteristische  Symptomatologie  aufzu- 
weisen habe,  nicht  so  stricte  gelten  lassen.  Die  Art 
und  Weise  der  Affection  der  an  die  Körperperipherie 
grenzenden  Schleimhäute  giebt  nachA.  ein  zuverlässi- 
ges Rinderpestcriterium  ab  und  sichert  die  Diagnose, 
abgesehen  von  dem  Seuchengange  und  der  bald  sich 
folgenden  mehrfachen  gleichartigen  Erkrankungen. 
Namentlich  müssen  die  Eruptionen  auf  der  Maul- 
schlcimhaut  als  essentielle  Erscheinungen  angesehen 
werden,  umsomehr  als  sie  der  Beobachtung  leicht  zu- 
gänglich sind.  Die  Schleimhaut  an  der  Unterlippe 
and  am  vordem  Zahnrando  des  Unterkiefers  befindet 
sich  schon  anfänglich  in  einem  congestionellen  Zu- 
staude, in  Folge  deren  Epithclium  biauroth  und  gelb- 
lich gefleckt  erscheint,  es  kommt  hier  schnell  zu 
einem  plattenförmigen  Exsudat  und  zum  Zerfall  des 
Epithels,  nach  dessen  Abstossung  die  Schleimhaut  das 
exeoriirte  Ansehen  darbietet.  Wo  diese  Symptome 
vorhanden  sind,  lässt  sich  die  Diagnose  mit  Sicher- 
heit stellen;  sic  fehlen  nie,  und  wo  dies  der  Fall, 
wird  man  es  schwerlich  mit  der  Rinderpest  zu  tliun 
haben.  Dieser diphtheritischc  Prozess  derMaulschleira- 
haut  lässt  kaum  eine  Verwechselung  mit  der  Aphthen- 
seuche zu;  die  Snbstanzverlustc  bei  letztere  be- 
schränken sich  regelrecht  allein  auf  den  zahnlosen 
Rand  des  Oberkiefers  und  auf  die  schlcimhäutigo 
Fläche  der  Oberlippe , die  Defekte  sind  viel  grösser 
und  tiefer,  von  dicken  und  wulstigen  Rändern  einge- 
fasst und  mit  einem  fleischrothen  Grunde  ausge- 
stattet; der  schmierige,  rahmartige  Belag  fehlt  gänzlich. 
Die  Steigornng  der  Körperwärme  kann  für  die  Rinder- 
pest ein  Kriterium  nicht  abgeben.  A.  hatObductioncn 
mit  frischen  Verletzungen  an  den  Händen  und  Fingern 
gemacht,  ohne  dass  er  einen  Nachtheil  davon  bemerkt 
hätte.  Nur  einmal  spürte  er  ein  juckendes  Gefühl 
an  der  innern  Armfläche  unmittelbar  über  der  Hand- 
wurzel des  Armes,  an  welchem  der  Finger  eine  frische 
Schnittwunde  an  sich  trug;  nicht  lange  nach  Eintritt 
des  Juckreizes  bildete  sich  eine  kleine,  nicht  ganz 
erbsengrosse  Papel,  die  erst  nach  8Tagen  verschwand. 
Zu  Anfang  der  Rinderpest  zeigte  sich  bei  ihm  und 
auch  bei  einem  Schutzmanno  an  der  Unterlippe  die 
Schleimhaut  erbsengross  erodirtund  geschwürig,  heilte 
aber  in  einigen  Tagen  ohne  Eiutritt  allgemeiner 
Krankheitssymptome. 

Anacker  lässt  es  unentschieden,  ob  jene  Er- 
scheinungen zufällig  waren  oder  mit  dem  Sou- 
chengifte  zusammenhingen  (jedenfalls  zufällig. 
Ref.).  In  Bezug  auf  die  Durchräucherungon  sagt 
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A.:  * Diese  Räucherungen  werden  von  den  pas- 
sirenden,  wie  von  den  darüber  die  Aufsicht  führenden 
Leuten  für  eine  lästige  Spielerei  gehalten , der  man 
sich  so  schnell  als  möglich  zu  entziehen  sucht;  kaum 
eingetreten  in  die  Bude,  wird  sie  schnell,  mit  dem 
Talisman  des  Räuchcrzettels  versehen,  wieder  ver- 
lassen ; man  betritt  die  Budo  nicht,  um  sich  durch- 
räuchern  zu  lassen,  sondern  um  9ich  einen  Zettel  zu 
holen,  der  die  freie  Passage  gestatttet.“ 

Im  Regierungsbezirk  Trier  trat  die  Rinder- 
pest in  mehr  denn  100  Ortschaften  auf. 

Kokhnk  (7)  beobachtete  in  einem  Falle,  dass  das 
Abwaschwasser  von  Pöckelfleisch,  welches  von  einem 
rinderpestkranken  Thiere  stammte,  gesunden  Kühen 
zum  Genuss  überlassen,  noch  in  der  4.  Woche  nach 
der  Einpöckelung  infectionsfähig  war.  Daraus  folgt, 
dass  das  Contagium  durch  das  Einpöckeln  des  von  den 
von  der  Rinderpest  befallenen  Thiercn  entnommenen 
Fleiches  nur  conservirt,  nicht  vernichtot  wird. 

Nach  Müller  (8)  wurde  die  Rinderpest  zuerst 
bei  ihrem  Auftreten  in  C ob  lenz  nicht  als  solche  er- 
kannt, sondern  für  Ruhr  gehalten;  erst  nachdem  diese 
Krankheit  nicht  nur  unter  den  Viehparken  der  Armee, 
sondern  auch  unter  dem  Vieh  der  in  der  Nähe  von 
Coblenz  gelegenen  Dörfer  auftrat,  wurde  sie  erkannt. 
Als  M.  nach  Coblenz  kam,  fand  er  die  Krankheit 
schon  ziemlich  verbreitet  vor.  Sie  herrschte  im 
August  und  September  im  Kreiso  Coblenz  in  16  Ort- 
schaften, im  Kreise  St.  Goar  in  10,  im  Kreise  Simmern 
in  9,  im  Kreise  Zell  in  5,  im  Kreise  Hagen  in  1 , im 
Kreise  Neuwied  in  2 und  im  Kreise  Kreuznach  in  2 
Ortschaften.  Der  Gesammtvcrlust  betrug  1900-2000 
Stück  Rindvieh,  einige  Hundert  Schafe  und  Ziegen. 

Nach  den  in  den  Annalen  der  Landwirthschaft  in 
den  Preuss.  Staaten  fortlaufend  gegebenen  Notizen 
zeigten  sich  die  westlichen  Provinzen  des 
Preuss.  Staates,  welche  1870  von  der  Rinderpest 
stark  heimgesucht  worden  waren,  zu  Anfang  1871 
fast  seuchenfrei;  nur  hier  und  dort  kamen  noch  ver- 
einzelte Fälle  vor.  Im  Reg.-Bez.  Köln,  wo  die  Krank- 
heit in  3 Kreisen  in  15  Ortschaften  und  in  der  Stadt 
Köln  geherrscht  und  in  den  befallenen  Ortschaften 
einen  Verlust  von  8,91  pCt.  bewirkt  hatte,  wurde  der 
letzte  Krankheitsfall  am  29.  Jan.  1871  constatirt.  Be- 
sonders war  der  Reg.-Bez.  Trier  heimgesucht  worden, 
bis  Nov.  1870  hatte  die  Krankheit  in  119  Ortschaften 
und  Höfen  grassirt  und  einen  Verlust  von  3240  Stück 
Vieh  herbeigeführt,  so  dass  sich  der  Gesaramlverlust 
an  Rindvieh  im  ganzen  Reg.-Bez.  gegen  U pCt.  her- 
ausstellte. Die  in  Mitteldeutschland  und  Berlin  in  den 
letzten  Monaten  1870  in  ziemlich  bedenklicher  Weise 
aufgetretenen  Rinderpestausbrüche,  zu  denen  sich 
noch  im  December  eiuige  Fälle  in  Anhalt  hinzugesell- 
ton,  erreichten  ihre  Endschaft  schon  im  December 
oder  spätestens  im  Januar' 1871.  Ebenso  verhielt  cs 
sich  in  den  östlichen  Provinzen,  welche  von  den  Nach- 
barländern fortwährend  bedroht  waren.  Neue  Aus- 
brüche erfolgten  im  September  1871  in  Schlesien,  in 
deu  Kreisen  Ratibor  und  Benthcn  (Annal.  der  Land- 
wirthsch.  in  den  Preuss.  Staaten). 

GS* 
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Ueber  den  unerwarteten  Ausbruch  der  Rinderpest 
im  Sommer  1869  in  Ost-  und  Westpreussen  und  im 
Reg.-Bez.  Frankfurt,  findet  sich  in  den  Preuss.  M.  S. 
87 — 127  ein  ausführlicher  Bericht.  Schlicht  stellt 
folgende  charakteristische  Symptome  der  Krankheit 
zusammen:  1)  Grosse  Abgeschlagenheit  und  Mattig- 

keit der  Thiere  vom  ersten  Augenblicke  der  Krank-  * 
heit  an.  2)  Sehr  geringe,  bald  aber  ganz  aufgehobene 
Fress-  und  Sauflust,  Aufboren  des  Wiederkauens  und 
oft  häufiges  Abfliessen  wässerigen  und  zähen  Spei- 
chels aus  dem  Maule,  bei  etwas  vorgestrecktem  Kopfe 
und  Halse  wie  auch  herabbängenden  Ohren.  3)  Plötz- 
liches Nachlassen,  oft  gleich  gänzliches  Verschwinden 
der  Milch  bei  Kühen.  4)  Sehr  angestrengtes,  kurzes, 
rasches,  schmerzhaftes,  unter  eigenthümlichen  Stöhnen 
ausgeübtes  Athmen.  5)  Sehr  mattes,  kraftloses  Husten. 
6)  Erosionen  am  Alveolarrande  der  Schneidezähne  und 
auf  der  Schleimhaut  der  Unterlippe  und  Infiammirung 
der  Scheidenschleimhaut.  7)  Lebmartige  Diarrhoe. 

Haubnkr  (Sächs.  Ber.  S.  46)  giebt  eine  ausführ- 
liche Darstellung  der  im  Jahre  1870  in  Sachsen  auf- 
getretenen Rinderpest;  die  Krankheit  betraf  zunächst 
Dresden,  wurde  dann  weiter  verschleppt,  so  dass  sich 
4 Hauptherde  bildeten,  aber  in  sehr  kurzer  Zeit  ge- 
tilgt. Die  Krankheit  war  nur  in  Dresden  selbst  und 
in  noch  in  2 anderen  Orten  direct  von  krankem  oder 
inficirtem  Vieh  ausgegangen ; nach  allen  anderen  Orten  * 
war  sie  durch  Menschen  verschleppt  worden:  H.  macht 
darauf  aufmerksam,  dass  der  Mensch  der  gefährlichste 
Anstecknngsträger  sei.  Ferner  ist  er  der  Ansicht, 
dass  das  gesetzliche  Verbot  der  Viehmärkte  auf 
Schlachtviehmärkte  nicht  anzuwenden  sei,  da  die  Ge- 
fahr dadurch,  dass  das  Vieh  bald  abgesch lachtet  wird, 
eine  überaus  geringe  sei. 

Hussom  (14)  hat  die  Milch  von  Kühen,  welche  an 
der  Rinderpest  litten,  untersucht.  Er  verwandte 
hierzu  die  Milch  aus  3 Ställen,  in  welchen  zusammen 
22  Haupt  aufgestellt  waren.  Die  Milch  von  den 
Kühen  aus  dem  ersten  Stalle  (A)  hatte  das  Aussehen 
normaler  Milch,  die  aus  den  beiden  anderen  (B.  und 
C.)  hatten  eine  röthlich  gelbe  Farbe.  Die  Milch  C. 
hatte  einen  widerlichen  Geschmack;  nichtsdestoweniger 
wurden  von  einer  Katze  50  Gramm  derselben  aufge- 
nommen, ohne  dass  derselben  hierdurch  ein  Nachtheil 
erwuchs.  Die  Zusammensetzung  der  Milch  war  fol- 
gende in  1000  Gramm : 


A. 

B. 

C. 

Zusammen- 
setzung nor- 

Butter . . . 

16,96 

14,93 

12,60 

maler  Milch. 
30,00 

Milchzucker  . 

33,90 

31,40 

16,45 

50,00 

Casein . . . 

— 

50,25 

— 

34,00 

Albumin  . . 

— 

20,60 

— 

6,00 

Salzen . . . 

— 

18,50 

— 

7,00 

2.  Milzbrand,  Typhus  und  andere  Blutkrank- 
heiten. 

I)  Orlom,  Zar  Petbolngle  de»  Milzbrand««  Vlrchow'e  Arctalr  Bind 
54.  p.  262.  — J)  Tiegel,  Die  Urteehe  de«  Uilzbrende».  Correi- 
piodibltl.  Schwelt.  Aertte  No.  10.  — 3)  Ul  rolle,  8.,  Dell' 
eotrece  negll  eulmell  domeitlcl.  Giorn.  p 97.  — 4)  Paule  an, 
Dass  obaervat'on«  d’effertlon«  rherbonnenaea . F.mp’ol  de  Vaclde 


phdnlque  tnddicinal  (phtnol).  Guerison.  Ree.  1870  p.  575.  — 
5)  Milane»«,  G I o v.  Bett.,  Doll'  acldo  fenlco  nella  care'  delle 
roelettie  cerbonehioee  nei  bovinl.  Giorn.  p.  13.  (Ml  I e »eie  hellte 
durch  Verabreichung  von  Cerbolaiure  den  Milzbrand  bei  einer 
Kuh.)  — 6)  Mit  aut,  M.,  Maladle  d'lntullation  dll«  typhoide 
dea  chetranz  de  l'armde.  91  p.  Parle  — 7)  Pa  lat,  lf.,  De« 
aflccliou»  typhoide»  dana  l'earfcce  cberaline.  119  p.  Paria. 
- 8)  Puch  a.  Ein  ungewöhnlicher  Fall  von  Typhua  bei  Pferden. 
Fucha  Mitth.  S.  145.  (In  etwa  8 Taten  waren  7 Pferde  einet 
Müller«  umitestanden.  Verf.  glaubt,  daaa  die  acSIeebte  Stallung 
und  die  ungenügende  Patter  die  Krankheit  veranlaaat  habe.)  — 
9;  Deracbe.  J.  B. , Typhus  du  chevat  — Eutootie  ebevaline 
dam  les  enrirona  de  Bruge».  Annai.  de  Brux  p.  57.  — 10) 
Veith,  Rothlauf  der  8ehweine.  Fach»  Mitth.  8.  81.  — 11) 
Burger,  Typhus  bei  Enten.  P.  Mitth.  8.  141.  (Verf.  nimmt 
an,  das»  die  Enten,  die  einem  Abdecker  angeborten,  Fleisch  von 
am  Typbu»  eingegangener  Pferde  gefreasen  bitten.)  — 12)  Ger- 
rard,  John,  8plenic  dlseaae.  Veter.  p.  321. 

Der  Milzbrand  ist  in  dem  Berichtsjahre  1869-70 
iu  Preusseu  zwar  in  allen  Regierungsbezirken  mit 
Ausnahme  von  Berlin,  Stralsund  und  Münster  aufge- 
treten,  aber  fast  überall  weit  seltener  gewesen,  wie 
in  den  füheren  Jahren  Nur  in  einzelnen  Bezirken 
trat  die  Krankheit  bei  Schafen  seuchenartig  auf.  Als 
Heilmittel  ist  von  einzelnen  Referenten  die  Carbol- 
säure  mit  gutem  Erfolge  angewendet  worden.  Der 
sogenannte  Rothlauf  der  Schweine  ist  nach  wie  vor 
ein  Gegenstand  der  Controverse,  da  manche  Thier- 
ärzte ihn  nicht  dem  Milzbrände  zuzählen,  während 
andere  dies  thun  (Preuss.  M.  S.  87). 

Nach  Grimm  (1)  richtet  der  Milzbrand  in  vielen 
Gouvernements  von  Russland,  besonders  aber  im 
Nowgorodschen,  arge  Verheerungen  an.  So  starben 
in  dem  letzteren : 


Pferde. 

Kühe. 

Schafe. 

Menschi 

1867  . . 

19743 

4792 

4394 

312 

1868  . . 

16953 

3630 

1753 

196 

1869  . . 

3171 

431 

259 

18 

1870  . . 

1006 

147 

42 

2 

G.  stellte  an  5 Pferden  und  4 Kühen  pathologisch- 
anatomische Studien  an  und  fand  dabei  Folgendes: 
Das  Blut  kranker,  noch  lebender  Thiere  ist  stets  frei 
von  Bacteridien,  sie  erscheinen  erst  nach  dem  Tode 
und  beanspruchen  zu  ihrer  Entwickelung  nur  wenige 
Augenblicke.  Die  weissen  Blutkörperchen  sind  stets 
vermehrt  (bis  1 : 100  - 200),  im  körnigen  Zerfall  be- 
griffen, zuweilen  sternförmig,  sowohl  während  des 
Lebens  als  nach  dem  Tode.  Die  Muskulatur  des 
Herzens  zeigt  m.  o.  w.  ausgeprägten  Körnchenzerfall, 
während  die  Körpermuskeln  nur  in  2 Fällen  gleich 
erschienen,  dagegon  sonst  vollkommen  gesund  gefunden 
wurden.  In  der  Lunge  ist  das  Epithel  körnig  zer- 
fallen, seine  Stelle  nehmen  zahlreiche  Bacterien  ein. 
Aach  in  der  Milzpulpa  starker  körniger  Zerfall,  Zer- 
störung der  Malpighischen  Körperchen  und  zahlreiche 
Bacteridien,  die  meisten  dort,  wo  das  Thier  länger 
an  der  Krankheit  gelitten  oder  längere  Zeit  auf  die 
Section  wartete.  Auch  in  den  Loberzellen  und  Epi- 
thelien  der  Harnkanälcheu  körniger  Zerfall;  hier  zu- 
weilen so  bedeutend,  dass  das  ganze  Harnkanälchen 
von  einer  zähflüssigen  Masse  von  Eiweisskörnchen  und 
Fetttropfen  angefüllt  sind;  manchmal  finden  sich  an 
Stelle  derselben  Blntcoagula.  In  den  Karbunkeln, 
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welche  0.  nur  als  Folge  der  Krankheit  auffasst,  fand 
er  Fibrin  und  Blutkörperchen  als  Bestandtheil  der 
bemsteinfarbigen  Flüssigkeit,  körnigen  Zerfall  in  den 
Zellen  der  ergriffenen  Gewebe. 

Zur  Erforschung  der  Ursache  des  Milzbrandes 
stellte  Tiegel  (2)  im  Berner  pathol.  Institute  eine 
Reihe  von  Versuchen  an.  Das  Material  lieferte  eine 
Milz,  die  wahrscheinlich  von  einem  milzbrandkranken 
Thiere  stammte,  in  welcher  sich  zahlreiche  Bacteridien 
in  Form  langer,  schwach,  aber  scharf  contourirter 
Rechtecke  fanden. 

Vers.  1.  Einem  Kaninchen  wurde  von  dieser  Milz- 
pulpa unter  die  Haut  gespritzt.  Tod  nach  24  Stdn. 
Neben  Milzbranderscheinungen  zahlreiche  Bacteridien  im 
Blute,  den  serösen  Flüssigkeiten,  Milz  und  Leber. 

Vers.  2.  Von  dem  Bauchhöhleninhalte  dieses  Kanin- 
chens wurde  einem  Meerschweinchen  'i  grm.  in  die  Brust- 
höhle gespritzt.  Tod  nach  48  Stunden.  Transsudat  der 
Brusthöhle  und  das  ödematöse  Zellgewebe  der  be- 
treffenden Seite  voll  Bacteridien,  Blut  und  Drüsen  frei 
davon. 

Vers  3.  Einem  Meerschweinchen  wurde  eine  geringe 
Menge  von  der  Pulpa  jener  Milz  subcutan  injicirt.  Nach 
der  nach  45  Stunden  ausgeführten  Tödtung  fanden  sich 
in  der  sulzigen  Flüssigkeit  des  subcutanen  Zellgewebes 
zahlreiche  Bacteridien,  dagegen  keine  in  Blut  und 
Drüsen. 

Vers.  4.  Mit  Hülfe  der  Bunsen’schen  Luftpumpe 
wurde  Bacteridienhaltiges  Blut  durch  Zahn’scbe  Thon- 
zellen filtrirt.  Von  dem  erhaltenen  Bacteridienfreien 
Filtrate  erhielt  ein  schwächliches  Meerschweinchen  2 grm 
subcutan  injicirt  Tod  nach  4;  Tagen.  Lungen  ödema- 
tös,  an  einzelnen  Stellen  hyperämisch  oder  splenisirt, 
Milz  klein  und  blass.  Nirgends  Bacteridien.  Der  Tod 
wird  der  herrschenden  Kälte  zugeschrieben. 

Vers  5.  Blukoagula  dieses  Thicres  einem  Meer- 
schweinchen injicirt  hatte  keine  Krankheitserscheinuugen 
zur  Folge. 

Vers.  6.  5 Bacteridien,  auf  einem  Deckgläschen  lie- 
gend, wurden  in  die  filtrirte  Blutflüssigkeit  gebracht  und 
24  Stunden  einer  Wärme  von  30  — 40°  ausgesetzt;  das 
Deckgläschen  hatte  sich  vollkommen  mit  schön  ent- 
wickelten Bacteridien  bedeckt,  welche  ein  verfilztes  Lager 
sehr  langer  gegliederter  Fäden  bildete.  Eine  andere 
gleich  behandelte  Menge  der  Flüssigkeit  ohne  Bacteridien 
blieb  auch  davon  frei. 

Vers.  7.  Beide  Flüssigkeiten  wurden  je  einem  Meer- 
schweinchen injicirt.  Tod  in  Folge  von  Kälte.  Nir- 
gends Bacteridien.  Zahlreiche  Versuche,  Ratten  durch 
Fütterung  mit  Bactoridienhaltigem  Fleisch  und  den  Un- 
terleibsdrüsen von  Meerschweinchen  zu  iuficiren,  blieben 
resultatlos. 

Aus  diesen  Versuchen  folgert  T.,  dass  er  es  mit 
den  von  Davaink  in  der  Pustula  inaligna  nachgewie- 
senen Bacteridien  zu  tbun  hatte  (V.  1.).  Ferner:  die 
Bacteridien  sind  die  Ursache  des  Milzbrandes  (V.  4) ; 
sie  sind  keine  postmortale  Erscheinung,  sondern  ent- 
wickeln sich  während  des  Lebens  (V.  3) ; sie  vermö- 
gen zu  tödten,  ehe  sie  sich  im  Körper  so  weit  ent- 
wickelt haben,  dass  man  den  Tod  durch  mechanische 
Veränderungen  erklären  könnte,  vielmehr  muss  sic!» 
während  ihrer  Entwickelung  im  lebenden  Körper  ein 
specifischer,  chemisch  wirkender  Stoff  bilden,  der  den 
Tod  berbeiführt  (V.  2).  Wahrscheinlich  produciron 
die  Bacteridien  den  tödtendeu  Stoff  nicht  in  solcher 
Menge,  dass  die  in  tbierischen  Flüssigkeiten  vorhan- 
dene Menge  genügen  würde,  ein  anderes  Thier  zu 
Grande  zu  richten  (V.  4),  Die  Bacteridien  in  der 


Pustula  maligna  and  in  den  Flüssigkeiten  an  Milz- 
brand gestorbener  Thiere  stammen  von  einem  Pilze 
ab  (V.  6). 

In  einer  Nachschrift  betont  Klkbs  die  Wichtig- 
keit dieser  Versuche  und  bebt  nochmals  hervor,  dass, 
da  die  von  den  Bacteridien  des  Milzbrandes  abfiltrirto 
Flüssigkeit  keine  oder  sehr  geringe  schädliche  Eigen- 
schaften besitze , während  eine  Uebertragung  der 
Körperchen  in  sehr  kurzer  Zeit  den  Tod  herbeiführt, 
bevor  noch  dieselben  im  Körper  sich  verbreitet  haben, 
dieselben,  indem  sie  sich  an  der  Impfstelle  vermeh- 
ren, einen  toxischen  Stoff  erzeugen,  der  auf  dem 
Wege  der  Diffusion  in’s  Blut  gelangt  und  durch  fort- 
dauernde Importation  daselbst  sich  anbäuft  and  den 
Tod  herbeifübrt.  Ob  die  Bacteridien  wirklich  Pilz- 
bildungen sind,  lässt  Klkbs  dahingestellt,  da  er  an 
den  sehr  langen  (0,06  Mm.)  Fäden,  welche  nach  Ein- 
impfung in  die  serösen  Höhlen  der  Pleura  und  des 
Peritoneum  angetroffen  werden,  weder  Scheidewand- 
bildungen noch  Fructificationsorgane  nachweisen 
konnte. 

Gkurard  (12)  giebt  in  seiner  Abhandlung  über 
den  Anthrax  an,  dass  erst  seit  10  - 12  Jahren  die 
Krankheit  in  dem  Bezirke  in  welchem  er  practisirt, 
vorkomme,  und  dass  von  Einigen,  die  reichliche  Er- 
nährung der  Thiere,  Plethora  and  dergleichen  als  Ur- 
. Sachen  betrachtet  werden,  Andere  dagegen  die  Ur- 
sachen in  den  Bodenverhältnissen,  im  Trinkwasser 
etc.  suchen.  In  der  Nahe  von  Market  Doeping  zu 
Spalding  trat  die  Krankheit  unter  dem  Vieh  eines 
Farmers  mit  ziemlicher  Heftigkeit  auf.  Der  Boden 
dieser  Farm  ist  ein  schwarzer,  lockerer  Torf,  in 
welchem  viele  Wurzeln  und  Baumstämme  sich  ein- 
gelagert finden.  Das  Land  liegt  unter  dem  Niveau 
der  Nordsee,  und  zwar  14  bis  16  Fuss  unter  dem 
Stande  des  Wassers  während  der  Fluthzeit.  Den 
Untergrund  bildet  Thon.  Das  Trinkwasser,  welches 
die  Rinder  erhalten,  ist  von  schlechter  Beschaffenheit, 
enthält,  da  es  nur  aus  den  Gräben  der  Felder  stammt, 
viele  organische  Bestandtheile.  Die  Symptome,  welche 
bei  den  Kranken  beobachtet  wurden,  sind  die  ge- 
wöhnlichen bei  dem  apoplcctischen  Anthrax  wahrge- 
nommenen. Erguss  sulzigen  Wassers  unter  die  Haut 
oder  an  anderen  Körperteilen  wurde  nicht  beobach- 
tet. Die  Leber  und  Milz  fanden  sich  gewöhnlich 
vergrössert  und  von  weicher  Beschaffenheit  bei  den 
von  der  Krankheit  befallenen  und  geschlachteten 
Thieren.  In  einzelnen  Fällen  wog  die  erweichte 
Milz  12  Pfund.  Das  Fleisch  mehrerer  von  der  Krank- 
heit ergriffener  Thiere  ist  ohne  Nachteile  consumirt 
worden,  auch  haben  die  Schlächter  sich  nicht  bei  der 
Herrichtuug  der  Cadavers  inficirt.  Aus  der  angeb- 
lichen Unschädlichkeit  zieht  der  Verfasser  den  Schluss, 
dass  das  Fleisch  der  an  dem  apoplectischen  Anthrax 
leidenden  Thiere  als  Nahrungsmittel  für  den  Men- 
schen verwendet  werden  könne. 

Nach  Deracue  (9)  trat  gegen  Ende  des  Jahres 
1867  und  Anfangs  1868  in  der  Nähe  von  Brügge  unter 
den  Pferden  eine  Krankheit  auf,  welche  durch  ihren 
schnellen  Verlauf  und  ihre  Tödtlichkeit  die  Pferde- 
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bcsitzer  in  Schrecken  setzte.  Die  Symptomo,  welche 
die  Thiere  gewöhnlich  wahrnehmen  Hessen,  war  eine 
grosso  Abgeschlagcnheit  und  Lähmung  des  Ilinter- 
theils.  Beides  trat  sehr  schnell  ein,  die  Pferde  lagen 
theilnahmlos  auf  der  Seito,  und  verschieden  auch  in 
dieser  Lage.  Da  diese  Krankheit  in  den 
Ställen  verschiedener  Ortschaften  auftrat,  und  die 
fast  stets  in  einem  Stalle  befindlichen  Pferde  der 
Krankheit  erlagen,  so  glaubten  die  Eigentümer,  wie 
auch  einzelne  zu  Ratho  gezogene  Veterinäre,  die 
Krankheit  für  eine  contagiose  hallen  zu  müssen. 
Der  Gouverneur  der  Provinz  liess  sich  von  don  ver- 
schiedenen Veterinären  Berichte  erstatten,  welche 
jedoch  in  Betreff  der  Contagiosität  sehr  voneinander 
abwichen.  Diese  Berichte  wurden  durch  den  Minister 
dem  Lehrer-  Collegium  der  Thierarzoneischule  zu 
Brüssel  übersandt  mit  dem  Bemerken  dieselben  zu 
prüfen  und  zu  berichten.  Das  Lehrer -Collegium 
äusserto  sich  dahin,  dass  aus  den  Berichten  der  Vete- 
rinäre bei  dem  Auseinandergehen  der  Ansichten  kein 
Resultat  zu  ziehen  sei,  es  vielmehr  den  Minister  er- 
suchen müsste,  2 Professoren  der  Thierarzcneischule 
zur  genauen  Untersuchung  der  Kranken  in  die 
Gegend  von  Brüggo  zu  entsenden.  In  Folge  dessen 
erteilte  der  Minister  des  Innern  den  vom  Collegium 
in  Vorschlag  gebrachten  Professoren  Dkrachk  und 
Gkkard  die  Untersuchung  an  Ort  und  Stello  vorzu- 
nchinen.  Schon  am  29.  Januar  wurden  diese  beiden 
Professoren  von  dem  Auftreten  der  Krankheit  zu 
Damme  in  der  Nähe  von  Brügge  telegraphisch  benach- 
richtigt und  begaben  sich  dorthin.  Die  Untersuchung 
der  Lokalität  und  desFuttcrs  ergaben,  dass  die  erstere 
ohne  Tadel , die  letztere  von  der  schlechtesten  Be- 
schaffenheit  waren.  Der  Hafer  war  leicht  und 
dumpfig,  das  Heu  dumpfig  und  schlecht  etc.  Die  Ob- 
duction  der  Thiere  lieferte  folgende  Resultate:  Das 
Blut  war  dunkel  und  strcngfiüssig,  hier  und  dort 
zeigten  sich  Transsudate  in  dem  Untcrhaut-Binde- 
gewebe,  die  Muskeln  waren  missfarbig  und  weich. 
In  der  Brust-  und  Bauchhöhle,  im  Pericardium,  in 
den  Hirnventrikeln  etc.  fanden  sie  eine  röthliche  un- 
durchsichtige Flüssigkeit.  Das  grosse  Netz  war  voll- 
ständig injicirt,  die  Drüsen  des  Blind-  und  Grimm- 
darmes hypertrophirt;  die  rechte  Hälfte  des  Magens 
zeigte  eine  sehr  starke  Injection ; der  Dünndarm  war 
durch  Gase  stark  ausgedehnt  und  zeigte  Spuren  der 
Entzündung;  auf  der  Schleimhaut  zeigten  sich  zahl- 
reiche Ulcerationcn.  An  verschiedenen  Stellen  wur- 
den längliche,  durch  eine  Infiltration  einer  gelatinösen 
Materie  herboigefübrte,  platte  Hervorragungen  wabr- 
genommen.  Die  Solitär-Follikel  waren  enorm  ver- 
grössert.  Die  PEYKir’schen  Plaques  zeigten  sich  durch 
Infiltration  vergrössert  und  byperämisch.  Die  soli- 
tären Follikel  in  der  Schleimhaut  des  Dickdarmes 
fanden  sie  um  das  Dreifache  an  Umfang  vermehrt  und 
vollständig  von  Zellen  erfüllt.  Die  Leber  zeigte  sich 
weich  und  entfärbt,  die  Milz  gesund.  Das  in  den 
grossen  Gefässstämmen  der  Brusthöhle  enthaltene 
Blut  ist  missfarbig  und  der  geronnene  Theil  weich 
auseinanderfliessend.  Durch  das  Mikroskop  wurden 
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die  durch  Braukll  entdeckten  Stäbchen,  ferner  Chole-  | 
Stearin  gefunden.  Das  Herz  war  weich,  infiltrirt  und 
schlaff.  Das  Pericardium  ist  verdickt  und,  wie  be- 
reits angegeben,  erfüllt  von  einer  rothen  Flüssigkeit; 
in  derselben  fand  sich  ein  reichliches  Fibrincoagulum. 
Die  Lungen  sind  mit  Blut  überfüllt.  Die  Bronchial- 
drüsen sind  hypertrophisch.  Das  Gehirn  ist  ödema- 
tös,  die  Substanz  ist  an  der  Basis  erweicht,  die  harten 
Theile  des  Rückeumarkes  bis  zu  den  Halsthcilen  hin 
sind  erweicht.  Die  Gesichtshöhlen  fanden  sich  mit 
wässrigschleimiger,  rothgefärbter  Flüssigkeit  erfüllt, 
die  Schleimhaut  war  bleifarbig  und  mit  schaumigem 
Blute  bedeckt.  Impfungen  mit  dem  Blute  blieben 
ohne  Erfolg.  Dkrachk  und  Gkrard  erklärten  die 
Krankheit  für  eineu  nicht  contagiösen  Typhus. 

Roloff  (Preuss.  M.  S.  149)  beobachtete  den  sog. 
Typhus  bei  Schweinen  an  mehreren  Orten  bei  ver- 
schiedenartiger Fütterung  und  mit  meist  tödtlichem 
Ausgange;  von  Arzneimitteln  bewährte  sich  keines; 
keines  verhinderte  den  Ausbruch  der  Krankheit.  Da- 
hingegen erwies  sich  die  Entfernung  der  Thiere  aus 
den  Ställen  und  Unterbringung  derselben  in  offe- 
nen Schuppen  oder  Buchten  als  Vorbengungsmittel 
günstig. 

Vkith  (10)  hält  den  Rothlauf  der  Schweine  weder 
für  Milzbrand  noch  für  Rothlauf,  sondern  sieht  ihn 
als  einen  Typhus  an,  dessen  Ursache  zunächst  in 
fehlerhafter  Blutbildung  liegt,  die  wesentlich  aus  un- 
günstiger Lage  der  Stallungen  Unreinlichkeit  etc.  her- 
vorgeht. Ist  die  Krankheit  einmal  ausgebrochen,  so 
ist  anzunehmen,  dass  ein  vielleicht  an  den  Auswurfs- 
stoffen haftendes  Contagium  fähig  ist,  die  gleiche 
Krankheit  auf  andere  Schweine  zu  übertragen.  Er 
sah  von  grosser  Reinlichkeit  der  Stallungen,  wöchent- 
lichem Auswaschen  derselben  mit  Wasser  etc.  in  diä- 
tetischer, prophylaktischer  nnd  selbst  therapeutischer 
Beziehung  gute  Erfolge.  Kommt  die  Krankheit  zum 
Ausbruche,  so  räth  er , die  stark  Erkrankten  abzu- 
schlachten und  die  übrigen  Thiere  in’s  Freie  und 
Nachts  in  einen  Schuppen  zu  bringen. 

3.  Lungenseuebe. 

1)  Renner,  Kmil,  Uebrr  die  spontane  KntwIfkolotiR  der  I.ungen- 
«euebe.  Mn#.  p.  Dil.  — 2)  Brown,  Observation*  on 
the  lung  disease  of  cattle  known  a»  plcuropoeumonia,  wilh 
esperial  refereue.e  «o  the  ineam  of  preveotion.  Velcr.  p.  817  — 
844.  — 3)  Co  nt  am  ine,  De  l'eau-de-vie  camphröe  rontre  la 
pleuropnenmonie  exsudative.  Ann.  de  Brux.  p.  3S3. 

Im  Preussiscben  Staate  sind  in  dem  Berichtsjahre 
1869  — 70  die  Regierungsbezirke  Gumbinnen,  Dan- 
zig, Coeslin,  Stralsund,  Minden,  Düsseldorf  und  Trier 
von  der  Lungenseuche  verschont  geblieben;  in  den 
übrigen  2i  Regierungsbezirken  trat  dieselbe  in  62 
Kreisen  auf,  so  dass  nur  eine  geringe  Zunahme  der 
Seuche  stattgefunden  hat.  Die  Ansichten  über  die 
Impfung  stehen  noch  auf  dem  alten  Punkto.  Während 
sich  einzelne  Thierärzte,  besonders  die  des  Reg.-Bez. 
Magdeburg,  in  welchem  dio  Lungenseuche  vielfach 
zur  Beobachtung  kommt,  mit  aller  Entschiedenheit 
für  die  günstige  Wirkung  derselben  aussprechen,  sind 
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andere  immer  noch  entgegengesetzter  Ansicht  ge- 
blieben. (Preuss.  Mitth.  S.  68.) 

In  Sachsen  ist  die  Lnngenseuche  im  Jahre  1870 
(Sachs.  Ber.  S.  66)  in  7 Amtshauptmannscbaften  auf- 
getreten, hat  aber  nicht  in  erheblicher  Ausdeh- 
nung geherrscht. 

Rknnkr  (1)  beschreibt  den  Verlauf  der  Lungen- 
seuche auf  2 Gütern.  Die  Krankheit  soll  nach  ihm 
durch  die  Fütterung  berbeigeführt  worden  sein.  Auf 
beiden  Gütern  sind  aber  durch  Ankauf  Rinder  an  ge- 
schafft worden,  durch  welche  die  Einschleppung  wohl 
vermittelt  worden  ist.  Der  Ankauf  hatte  auf  dem  einen 
Gute  am  2.  August  statt  und  im  darauf  folgenden 
Januar  musste  ein  Ochse  angeblich  wegen  Lungenlei- 
dens an  den  Schlächter  verkauft  werden;  auch  die 
übrigen  Ochsen  husteten  und  kränkelten,  wollten 
nicht  recht  fressen  und  wurden  deshalb  bald  darauf 
verkauft.  2 — 3 Monate  später  erkrankten  die  Kühe 
an  der  Lungenseuche.  Es  ist  doch  wohl  sehr  gewagt, 
hier  von  einer  spontanen  Entwicklung,  durch  die  Füt- 
terung hervorgerufen,  reden  zu  wollen.  Auf  dem 
anderen  Gute  war  die  Sachlage  eine  ähnliche. 

Brown  (2)  giebt  in  einer  längeren  Abhandlung 
zuerst  einige  kurze  Mittheilungen  über  das  frühste 
Auftreten  drr  Lungenseuche  und  sodann  einige  über 
das  Einschleppen  der  Krankheit  in  England.  Eine 
zweite  Abtheilung  trägt  die  Ueberschrift  „ist  die 
Lungenseuche  contagiös?“  Sodann  bespricht  derVerf. 
die  Incubationsperiode,  die  Natur  und  Symptome 
der  Krankheit  und  die  pathologischen  Veränderungen, 
welche  durch  die  Lungenseuche  herbeigeführt  werden ; 
schliesslich  werden  die  Massregcln  aufgeführt,  welche 
der  Ausbreitung  derLungenseucho  Einhalt  thun  sollen, 
und  wird  hier  die  Impfung,  dielsolirung  derThiere  und 
die  Desinfection  der  Lokalitäten  besprochen.  Am  Ende 
dieser  Abtheilung  werden  die  in  England  erlassenen 
gesetzlichen  Bestimmungen  gegen  die  Lungenseuche 
aufgeführt. 

In  Belgien  hat  der  Minister  des  Innern  Versuche 
mit  Campherspiritus  gegen  die  Lungenseuche  ange- 
ordnet, um  feststellen  zu  lassen,  ob  die  Angaben  der 
Societe  agricole  de  Breda  (Holland),  welche  dieses 
Mittel  besonders  empfiehlt,  gerechtfertigt  sind,  oder 
nicht.  Contaminr  (3)  hat  verschiedene  Kühe,  welche 
an  der  Lungenseuche  erkrankten,  genau  nach  den 
Vorschriften  behandelt.  Der  Campherspiritus  besteht 
aus  30  Grm.  Campher,  aufgelöst  in  einem  Liter  Brannt- 
wein von  20".  Die  zu  verabreichende  Dosis  beträgt 
' Liter  per  Tag,  in  zwei  Gaben  zu  geben.  Es 
erhält  somit  mit  jeder  Gabe  das  Thier  7 ^-  Grm. 
Contaminb  beobachtete,  dass  sich  nach  der  Darrei- 
chung des  Campherspiritus  kein  Symptom  wahr- 
nehmen Hess,  durch  welches  eine  Besserung  con- 
statirt  werden  konnte,  im  Gegentheil,  es  verschlim- 
merte sich  der  Krankheitsznstand.  Die  Maulschleim- 
baut, obschon  durch  eine  sehr  starke  Epithelschicht 
gegen  ziemlich  starke  Einwirkungen  geschützt,  wurde 
durch  die  Arznei  so  sehr  gereizt,  dass  die  Thiere  das 
Futter  nicht  aufnahmen,  und  während  längerer  Zeit 
stark  speichelten.  Nach  jedesmaliger  Verabreichung 


dieses  Mittels,  welches  mehrere  Tage  gegeben  wurde, 
zeigten  sich  die  Thiere  kränker  und  verlief  die 
Krankheit  sehr  schnell.  In  den  von  Contaminr  auf- 
geführten Fällen,  mussten  die  Thiere  schliesslich  ge- 
tödtet  werden  nnd  spricht  er  sich  dahin  aus,  dass 
dieses  Mittel  ebensowenig  wie  der  von  französischen 
Landwirthen  empfohlene  reine  Branntwein  und  alle 
die  übrigen  als  Speclfica  empfohlenen  Mittel  bei  der 
Lungenseuche  etwas  leisten.  Es  sei  daher  viel  besser, 
die  Viebbesitzer  auf  die  Unwirksamkeit  der  Mittel 
aufmerksam  zu  machen  und  ihnen  die  Impfung  zu 
empfehlen. 

4.  Pocken. 

1)  OrSilvesIri,  A. , Vaiuolo  c»T»llioo  od  hört«  pox.  Storia  del 
medealmo  per  la  *ua  qualiiA  dt  «orgenia  de  eowpox  o vacclno. 
Epixooaia  valnoloea  sviluppaiasl  io  300  eavalli  delie  Gotde  ncl 
mesc  di  Agosto.  1871.  Qiorn.  p.  385. 

Dk  SiiiVESTRi(l)  beobachtete  bei  den  Pferden  eines 
Cavallerie-Regiments  ein  Exanthem,  welches  als  Horse 
pox  von  ihm  bezeichnet  wird.  Es  erkrankten  hier  zu- 
nächst 2 Thiere  der  Schwadron,  welchen  in  24  Stun- 
den 63  andere  folgten.  In  kurzer  Zeit  wurden  in  den 
mit  einander  communicirenden  Ställen  300  Pferde  von 
diesem  Leiden  befallen.  Die  Ursachen,  welche  die 
Krankheit  hervorgerufen  haben,  sind  nicht  erforscht 
worden.  Die  Krankheit  beginnt  mit  einem  leichten 
Unwohlsein  und  einem  geringen  Fieber,  wobei  die 
Temperatur  des  Körpers  um  1°  C.  vermehrt  wird. 
Das  Fieber  währt  2—3  Tage,  die  Lippen  schwellen 
etwas  an,  sind  hart  und  die  Thiere  zeigen  Schmerzen 
bei  der  Berührung.  Die  Pferde  könnten  in  Folge  der  An- 
schwellung der  Lipp  n nur  mit  Schwierigkeit  das  Futter 
aufnehmen.  Die  Fresslust  war  nicht  vermindert.  Auf  den 
Lippen  und  Nasenrücken  erhoben  sich  im  weiteren  Ver- 
laufe der  Krankheit  rundliche  Bläschen  von  2—  7Milimeter 
Durchmesser  und  breiteten  sich  von  hier  aus  auf  die 
Augenlider  und  die  Ganaschen  bis  zum  Obre  hinauf 
aus.  Die  Bläschen  erhielten  sich3-4Tage  und  heilten 
dann  ab.  In  höherem  Grade  war  die  Schleimhaut  des 
Respirations-Apparates  afficirt.  Die  Nasenschleimbaut 
erschien  stark  gcröthetund  oedematös;  die  Scbleimab- 
Bondcrung  wurde  profus,  die  aus  den  Nasenlöchern  flies- 
sende Materie  war  reichlich,  klebrig  uud  haftete  an 
an  den  Nasenlöchern.  Nicht  woit  von  den  letzteren 
entfernt  erhob  sich  bei  einigen  Tbiercn  das  Epithel 
auf  der  Nasenschleimhant  zu  rundlichen  weisslichen 
Bläschen  empor,  boi  andern  fanden  sich  vom  Epithel 
befreite,  rundliche  Stellen  etc.  Eiterung  trat  selten 
bei  den  im  Ohre,  auf  den  Augenlidern  und  auf 
der  äussersten  Oberfläche  der  Lippen  befindlichen 
Eruptionen  auf,  dagegen  zeigte  sich  dieselbe  sehr 
reichlich  an  den  aufdenMaulwinkelnstohenden.  Dort, 
wo  Eiterung  stattgehabt,  ging  das  Pigment  der  Haut 
verloren,  und  es  blieben  nach  der  Abheilung  weisso 
Flecke  zurück.  Am  8.-9.  Tage  trat  die  Abtrocknung 
ein,  und  fanden  sich  am  1 1 . Tage  die  Bläschen  mit  harten, 
rothbraunen  Schorfen  bedeckt.  Die  Abschuppung  er- 
folgte am  12.  Tage.  Eine  Uebertragung  auf  die  Sol- 
daten hatte  nicht  statt:  die  letzteren  waren  erst  kurze 
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Zeit  vorher  vaccinirt  worden,  und  mag  dies  wohl  der 
Grund  sein,  wessbalb  eine  Ansteckung  nicht  erfolgte. 

Im  Berichtsjahre  1869  — 70  haben  die  Schafpocken 
in  Pommern  wieder  allgemein  verbreitet  geherrscht, 
weniger  in  den  übrigen  Provinzen  des  Preuss.  Staates. 
Als  Ursache  dieser  grossen  Verbreitung  der  Seuche  in 
den  nordöstlichen  Provinzen,  sowie  im  Reg.-Bez.  Mag- 
deburg wird  häufig  die  Schutzimpfung  angeklagt. 
Fürstrnbkuo  hat  für  Neu-  Vorpommern  statistisch  nach- 
zuweisen gesucht,  dass  nur  ein  kleiner  Bruchtheil  der 
Schafbesitzer  die  Schutzimpfung  bei  Lämmern  zur 
Ausführung  bringt,  wesshalb  es  nicht  Wunder  nähme, 
dass  Ausbrüche  der  natürlchen  Pocken  injedem  Jahre 
und  zu  jeder  Jahreszeit  vorkämen.  Wäre  nicht  der 
Glaube  der  Leute  an  eine  originäre  Entwickelung  vor- 
handen, so  würden  sich  wohl  Hoerdenbesitzer  gefunden 
haben,  welche  bei  der  Regierung  darüber  Beschwerde 
erhoben,  resp.  Ersatz  von  der  Behörde  für  die  Verluste 
verlangten,  die  ihnen  dadurch  zugefügt  wurden,  dass 
sie  einem  Jeden  gestattet,  zu  einer  beliebigen  Zeit 
eine  Seuche  in  seiner  Heerde  künstlich  hervorzurufen. 
(Preuss.  M.  S.  31.) 

5.  Influenza. 

Adam,  P.,  Da s Vorkommen  der  Influenia  im  Stadlbeairke  Augs- 
burg im  Sommer  1S71.  Wocb.  p.  322. 

Adam  hatte  Gelegenheit  in  Augsburg  die 
Influenza  nicht  nur  in  Folge  der  Einwirkung  gemein- 
schaftlicher Schädlichkeiten  auf  die  Pferdo  entstehen 
zu  sehen,  sondern  auch  inFolgo  des  bei  dieser  Krank- 
heit sich  entwickelnden  Contagiums. 

Aus  seinen  Temperaturmessungen  bei  dcrlnfluen- 
za  der  Pferde  leitet  Jobne  (Sächs.Ber.S.  84)  folgende 
Sätze  ab:  1.  Ein  rasches  Steigen  der  Temperatur, 
selbst  zu  ungewöhnlicher  Höhe  (43,2°)  hatte  keine  be- 
denkliche prognostische  Bedcntung,  selbst  wenn  die 
lokalen  Erscheinungen  im  höchsten  Grade  Bedenken 
erregten.  Das  Fieber  ermässigte  sich  in  kurzer  Zeit  auf  die 
charakteristische  Temperatur  von  40,5-41°.  2.  Dagegen 
liess  ein  Verbleiben  auf  ungewöhnlicher  Höhe  beim 
raschen  und  allmäligen  Steigen  stets  einen  schweren 
Krankheitsfall  befürchten.  3.  Eine  niedere  Tempera- 
tur, selbst  bei  auffallenden  tumultarischen  Localcr- 
scheinungen  oder  hoher  Pulsfrequenz  liess  stets  eine 
günstige  Prognose  stellen.  In  zwei  Fällen,  wodieTbiere 
jede  Nahrung  verschmähten  und  bereits  colliquative, 
blutige  Entleerungen  eingetreten  waren,  wurde  das 
Chinin  mit  Liebig’s  Fleiscbcxtract  (pro  Tag  100,0  auf 
3 Mal  in  Piilenform)  gegeben  und  zwar  mit  so  ecla- 
tantem  Erfolge,  dass  J.  hiermit  weitere  Versuche  drin- 
gend empfiehlt. 

6.  Ansteckende  Krankheiten  an  den  Geni- 
talien. 

X)  Kolb,  Gutartig«  Ueschälaeuche  oder  Pblyctaeoea  • Aatarhlag  an 
den  Genitalien  Je«  Rindvieh».  Mag  p.  501.  (Kntb&lt  nicht« 
Neue«.)  — 2)  Horand,  A.  et  Peoeh.P.,  Rerbereh««  expe- 
rimentale« pour  «ervlr  i l'hlatoire  de«  maladle«  rhnirienne»  cbei 
lea  animaux.  Uec.  p.  1G2.  (Vf.  haben  dutcb  talilrcich  ange- 
»telllc  Verauche  featgettelit,  daaa  die  Syphilis  «ich  nicht  auf 


Hunde,  Katzen  und  Haulthiere  übertragen  Inaat.)  — 3)  Ecretn- 
auasrhlag  der  Genitalien.  Sich«.  Bericht  8 76.  (lat  beim  Rind- 
vieh in  Sachsen  in  einigen  Killen  beobachtet  worden,  in  deoen 
Ansteckung  nachgewiesen  war.) 

Mehrere  Fälle  von  Bläschenausschlag  an  den  Ge- 
schlechtstheilen  der  Pferde  und  Rinder  finden  sich  in 
den  Preuss.  M.  S.  64  aufgeführt;  jedesmal  konnte  eine 
Uebertragung  beim  Begattungsacte  nachgewiesen  wer- 
den. FCkstknbkho  weist  auf  die  grosse  Aehnlichkeit 
hin,  die  dieser  Ausschlag  mit  den  Pocken  hat,  und 
hält  es  für  wünscheDs werth,  dass  Versuche  in  dieser 
Richtung  angestellt  werden. 

7.  Rotz. 

I)  Harma, Carsten,  Praktische  und  wissenschaftlich*  Mitthellungen 
tum  Jahresbericht  der  externen  8ehulklinik  1870.  Mag.  257.  — 2) 
Weis«,  C. , Heilbarkeit  der  Uotxkrankbelt  durch  Phenjrlaiure. 
Woch.  p.  327.  (Vf.  bat  durch  Phcnylsiure  die  Rots-  und  Wurm- 
krankheit nicht  geheilt.)  — 3)  Hering,  E. , Ueber  Entstehung 
der  Rotikrankheit  des  Pferdes.  Rep.  p.  10. 

Im  Preuss.  Staate  kamen  in  den  Berichtsjahren 
1869-70  in  168  landräthlichen  Kreisen  910  Fälle  von 
Rotz  und  Wurm  vor;  gegen  das  Vorjahr  war  eine 
Verminderung  von  222  Fällen  eingetreten.  (Preuss. 
M.  S.  16.) 

In  Sachsen  (Sächs.  Ber.  S.  80)  kamen  im  Jahre 
1870  in  15  Amtshauptmannschaften  75  Rotz-  und  8 
Wurmfälle  vor,  die  sich  auf  63  Ortschaften  vertheilen. 
Von  den  Rotzkranken  litten  17  zugleich  am  Wurm; 
in  7 Fällen  erschien  die  Krankheit  acut.  Ein  wurmi- 
ges Pferd  wurde  geheilt. 

Harms  (1)  beobachtete  neben  festen  Rotz  kno- 
ten auch  haselnussgrosse  Cavernen,  und  bei  3 rotzigen 
resp.  rotzverdächtigen  Pferden  linsengrosse,  mit  Flim- 
mer-Epithel  überzogene  Knoten  in  der  Luftsackschleim- 
haut. - In  Bezug  auf  die  Impfungen  rotzverdächtiger 
Pferde  mit  ihrem  eigenen  Nasenausfluss  sah  er,  dass 
die  Impfstellen  resp.  die  primären  Geschwüre  undAb- 
scesse  stets  abheilten,  und  hält  deshalb  das  Ausblei- 
ben des  Iropferfolges  für  keinen  Beweis  des  Nicht- 
vorhandenseins des  Rotzes.  - Schliesslich  wirft  er  die 
Frage  auf,  ob  Pferde,  die  vom  Hautrotz  geheilt,  und 
an  denen  andere  Erscheinungen  des  Rotzes  nicht  vor- 
handen sind,  aisgesunde,  d.h.  frei  von  derRotzkrank- 
heit  zu  bezeichnen  seien,  da  er  stets  bei  dergleichen 
Patienten  den  Rotzprocess  an  den  inneren  Organen  con- 
statiren  konnte. 

In  Folge  der  Auslassungen  Gerlacr’s,  „eine  ge- 
nuine Entwicklung  des  Rotzes  sei  noch  nicht  als  nach- 
geweisen  zu  betrachten,“  führt  Hering  (3)  theils  fran- 
zösische Mittheilungen  über  Versuche,  deren  Ergeb- 
nissen zu  Folge  durch  Eiterinfection  Rotz  entstanden 
sei,  theils  giebt  er  die  Resultate  eigener,  von  ihm  früher 
dahingehender  angestellter  Versuche  an.  Bei  letzteren 
bat  er  in  Erfahrung  gebracht,  dass  Krankheitszustände 
nach  Eiterinfusionen  entstehen , welche  Aehnlichkeit 
mit  dem  Rotz  hatten.  - Aus  den  aufgeführten  Daten 
glaubtHKRiNG,  den  Schluss  ziehen  zu  dürfen,  dass  der 
Rotz  nicht  immer,  wenn  auch  in  der  grössten  Mehrzahl 
der  Fälle,  durch  Ansteckung  hervorgerufen  würde,  und 
dass  auch  durch  Eiter-Resorption  diese  Krankheit  sich 


Digitized 


FÜRSTENBERQ  UND  LEISERING,  THIERKRANKHEITEN. 


541 


ausbilden  könne.  Die  Frage  wegen  der  genuinen  Ent- 
wicklung des  Rotzes  sei  durchaus  noch  nicht  entschie- 
den, und,  meint  Hering,  dass  Ha  ebner,  bis  diese 
Frage  erledigt  ist,  Recht  hat,  zu  sagen:  „Meines  Be- 
dünkens  geht  man  zu  weit,  wenn  man  die  Selbstent- 
wicklung von  Lungenseuche,  Wutb,  Rinderpest,  Pocken 
u.  s.  w.  in  der  Jetztzeit  ganz  leugnen  will.  Nur  so 
viel  ist  gewiss,  dass  sie  nur  in  höchst  seltenen  Fällen 
stattfindet,  und  es  vorzugsweise  die  Ansteckung  ist, 
durch  welche  diese  Krankheiten  sich  erhalten  und  ver- 
breiten. tt 

Hering  erwähnt  ferner  einiger  Versuche , wo  er 
durch  Infusion  von  Blut  rotzkranker  Pferde  nicht  in 
allen  Fällen  bei  Pferden  Tuberkelbildung  etc.  hat  ein- 
treten  sehen.  Es  stimmt  dies  Ergebniss  mit  denjeni- 
gen Erfahrungen  überein,  welche  eine  grosse  Zahl  von 
Veterinärengemachthaben,  nämlich  die,  dass  die  Ueber- 
tragung  des  Rotzes  von  einem  Pferde  auf  das  andere 
oft  bei  den,  der  Uebertragung  günstigsten  Verhältnissen 
nicht  erfolgt. 

(Was  nun  die  Versuche  mit  der  Infusion  von  Jauche 
und  Eiter  anbetrifft,  so  beweist  das  nach  derselben  er- 
folgende Auftreten  von  Krankheitszuständen,  welche 
in  vieler  Beziehung  dem  der  Rotzkrankheit  ähnlich 
sind , durchaus  noch  nicht  die  Identität  beider.  Es  ist 
in  keinem  Falle  die  mikroskopische  Untersuchung  der 
Vorgefundenen  sogenannten  Tuberkel  zur  Ausführung 
gekommen,  ferner  sind  Uebertragungs- Versuche  von 
den  krankgemachten  Tbieren  auf  gosunde  nicht  angc- 
stelit  worden.  Es  bleibt  somit  noch  sehr  viel  zu  thun 
übrig,  ehe  die  Krankheitszustände,  welche  durch  In- 
fusion von  Eiter  etc.  hervorgerufen  werden,  genau  ge- 
kannt sind.  Ref.) 

8.  Wuthkrankheit. 

I)  ßar.tholy,  8. , Wuthkrankheit  bei  einem  Pferde.  Oeiterr.  Bd. 
36.  8.  73.  — 2}  Defaya,  P.,  I.a  rage.  Ann.  de  Brnx.  p.  522. 
— 3)  Oacre,  W.,  The  reeent  caeea  of  rabiet  in  Laneaahira. 
Veter.  p.  167.  lAn>  3.  Deeember  wurden  3 Junge  Hinter  »on 
einem  tollen  Hunde  in  das  Flotxiuaul  gebissen,  am  17.  Decbr. 
kam  bei  dem  einen  der  Thlere  Wuth  xuin  Ausbruch.  Eine 
Woebe  später  erkrankte  da»  zweite  und  8 Tage  narb  diesem  das 
dritte  Thier.  Im  Januar  beobachtete  Dacre  bei  einem  Schafe 
die  Wulb.  Wann  es  Inficlrt  worden,  konnte  mit  Sicherheit  nicht 
reatgestellt  werden.)  — 4)  Lomas.  8.,  Caeea  of  rables  In  the 
dog  and  sbeep.  Vet.  p.  478.  — 5)  Wortbington,  W.,  Obser- 
Tations  on  rables.  Veter.  p.  170.  - 6)Frledberger,  Wuth- 
Terdacht?  Woch.  p.  334.  — 7)  Ru d new,  Zur  patbologiseben 
Anatomie  der  Wutbkrauklielt  der  Hunde.  Ceotralbltt.  f.  med. 
Wlssensch.  No.  21. 

In  dem  Berichtsjahre  1869/70  ist  die  Wuthkrank- 
heit im  Preuss.  Staate  in  allen  Regierungsbezirken,  mit 
Ausnahme  von  Stralsund,  vorgekommen,  und  zwar  in 
denjenigen  am  zahlreichsten,  wo  die  Krankheit  schon 
im  vorigen  Jahre  in  grosser  Verbreitung  aufgetreten 
war.  Die  Herausgeber  der  Preuss.  M.  haben  wieder- 
um die  Incubationsdauer  der  Wuthkrankheit  zusam- 
mengestellt. Der  frühste  Ausbruch  erfolgte  bei  Pfer- 
den in  18  Tagen,  bei  Rindern  in  12  Tagen,  bei 
Schweinen  in  8 Tagen,  bei  Hunden  in  7 Tagen ; der 
späteste  bei  Pferden  in  7 Monaten,  bei  Rindern  in  7 
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Monaten,  bei  Schweinen  in  5 Wochen,  bei  Hunden  in 
4 Wochen.  Bei  Schafen  ist  ein  Fall  mit  17  Tagen, 
bei  einer  Ziege  ein  Fall  mit  5 Wochen  angeführt. 
(Preuss.  M.,  S.  127). 

In  Sachsen  (Sächs.  Ber.,  S.  83)  wurden  im  Jahre 
1870  in  15  Amtshauptmannschaften  87  tolle  Hunde 
beobachtet;  ausserdem  wird  von  1 Pferde,  6 Rindern 
und  2 Katzen  berichtet,  dass  bei  diesen  die  Wuth 
ausgebrochen  sei. 

Im  Wiener  Thierarznei-Institut  wurden  vom  Octbr. 
1869  bis  Septbr.  1870  47  Wuthfälle  bei  Hunden  con- 
statirt,  welche  sich  mit  Ausnahme  des  Juni,  in  wel- 
chem kein  Fall  zur  Beobachtung  kam,  auf  alle  Mo- 
nate vertheilen  (Oest.  Ber.  36,  S.  85). 

Defays  (2)  theilt  mit,  dass  während  des  Jahres 
1869-70  55  Fälle  von  Wuth  in  der  Klinik  der  Tbier- 
arzneischule  zu  Brüssel  beobachtet  wnrden,  unter  die- 
sen waren  14  Fälle  von  rasender  Wutb.  Bei  Bespre- 
chung der  Symptome  etc.  erwähnt  er  einen  Fall  bei 
einer  Hündin,  bei  welcher  zwei  Tage  nachdem  sie 

3 Junge  geboren  die  Wuth  plötzlich  auftrat.  Die 
Hündin  erfüllte  vollständig  die  Mutterpflichten , bei 
dem  geringsten  Geschrei,  welches  die  Kleinen  ertönen 
Hessen,  begab  sie  sich  zu  ihnen  und  säugte  sie  mit 
aller  Vorsicht;  da  die  Hündin  in  Folge  der  Beein- 
trächtigung des  Sehlingens  keine  Speisen  und  Flüssig- 
keiten aufnehmen  konnte,  sistirte  sie  die  Milchsecre- 
tion  und  die  kleinen  Hündchen  gingen  in  Folge  des 
Nahrungsmangels  ein.  Nach  dem  Ableben  der  Jun- 
gen ging  sie  doch  zu  ihnen,  um  sie  mit  Stroh  zu  be- 
decken etc.  Erst  als  die  Lähmung  mehr  und  mehr 
eintrat,  hörte  sie  auf,  sich  um  ihre  Jungen  zu  be- 
kümmern. 

Um  zu  erforschen,  ob  die  Paralyse  bei  den  an  der 
stillen  Wuth  leidenden  Hunden  eine  vollständige  sei, 
liess  Defays  auf  die  Gesichts- und  Kaumuskeln  eines  an 
dieser  Form  der  Wuth  erkrankten  Thieres  den  galva- 
nischen Strom  wirken,  und  beobachtete  hierbei,  dass 
das  Thier  einen  heftigen  Schmerz  empfaud  und  dass 
die  Muskeln  sich  contrahirten,  wodurch  der  Unterkie- 
fer an  den  Oberkiefer  geführt  wurde. 

Worthington  (5),  zu  Wigan  in  Lancashire  wohn- 
haft, berichtet  über  die  von  ihm  beobachteten  Fälle 
von  Tollwuth.  Nach  seinen  Angaben  sind  innerhalb 
der  letzten  18-20  Monate  nicht  weniger  als  42  Fälle 
von  Wuth  vorgekommen.  Es  erlagen  dieser  Krankheit 

4 Menschen,  1 Pferd,  11  Haupt  Rindvieh,  12  Schafe 
und  14  Hunde. 

Lomas  (4)  theilt  seine  Beobachtungen  über  den 
Verlauf  der  Wuthkrankheit  bei  Hunden  und  Schafen 
mit,  welche  er  in  der  Nähe  von  Disley  und  Marple 
in  Cheshire  zu  machen  Gelegenheit  gehabt  hatte.  Die 
Schafe  wurden  am  14.  März  von  einem  tollen  Hunde 
gebissen  und  zwar  in  die  Nase  und  Lippen;  am  15. 
April  traten  die  ersten  Erkranknngsfällo  in  der  Heerde 
auf.  Die  aufgeführten  Symptome  sind  die  gewöhnlich 
bei  den  Thieren  beobachteten. 

Frikdbkrfer  (6)  theilt  zwei  Krankheitsfälle  von 
Hunden  mit,  die  dadurch  erwähnenswerth  sind,  dass 
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bei  beiden  der  Wutbkrankbeit  eigene  Symptome  sich 
zeigten.  In  dem  einen  Falle  waren  das  Pcntastomum 
in  der  Nasenhöhle,  in  dem  anderen  ein  fremder  Kör- 
per, eine  trockene  Birne,  welche  sich  im  Pylorus  ein- 
gekeilt hatte,  als  die  wahrscheinliche  Ursache  der 
Krankheit  zu  erachten. 

Unter  den  23  mit  der  Wuth  behafteten  oder  als 
wnthverdächtig  bezeichneten  Thieron,  welche  im  Thier- 
arznei-Institut  in  Wien  zur  Section  kamen,  fand 
Brgckmüllkk  (Oestr.  3G  Bd.  S.  56)  bei  einem  wäh- 
rend des  Lebens  als  wiithend  beobachteten  Hunde  gar 
keine  der  bei  der  Wuth  gewöhnlichen  Veränderungen: 
Das  Blut  war  dünnflüssig  und  bcllroth ; die  Windun- 
gen des  Gehirns  schienen  stark  abgeplattet  und  dicht 
aneinander  gedrängt ; die  Kammern  waren  sehr  enge ; 
die  Gehirnsubstanz  sehr  dicht  und  derb ; die  Gehirn- 
häute sehr  bleich. 

In  Form  einer  vorläufigen  Mittheilung  bespricht 
Rudnkw  (7)  den  pathologisch-anatomischen  Befund 
bei  w'uthkrankcn  Hunden.  Bei  zahlreichen  Sectionen 
konnte  er  zunächst  nicht  das  constante  Vorhandensein 
fremdartiger  Körper  im  Magen  bestätigen,  und  ver- 
wirft daher  die  Benutzung  desselben  als  Kennzeichen 
für  die  differentielle  Diagnose.  Dagegsn  fand  R. 
tiefgreifende  Erkrankung  aller  wichtigen  Organe,  wie 
bei  andern  Infectionskrankheiten,  nach  deren  Vorhan- 
densein oder  Fehlen  die  Tollwuth  constatirt  oder  ab- 
gesprochen werden  kann.  Besonders  constant  war 
eine  starke  parenchymatöse  Entzündung  der  Niere; 
die  gleichmässige  Veränderung  des  Epithels  der  Harn- 
kanälchen in  der  ganzen  Niere  bietet  die  Bedingun- 
gen zur  Entstehung  von  Urämie  dar,  welche  nach  R. 
viele  angebliche  Symptome  der  Wuthkrankheit  bedin- 
gen möchte.  Dio  Veränderungen  des  Epithels  tragen 
einen  degencrativen  Charakter,  so  dass  im  höchsten 
Stadium  der  Krankheit  die  Harnkanälchen  von  Epi- 
thel entblösst  und  ihr  Lumen  mit  einer  körnigen  fetti- 
gen Zerfallsmasse  ausgefüllt  ist.  ln  diesem  Stadium 
soll  die  Wuthkrankheit  unheilbar  sein  (vielleicht 
vorher  ?) 

9.  Maul-  und  Klauenseuche. 

1)  Merkwürdige  Pille  der  Gebertrnguog  der  Maul-  und  Klauen- 
seuche. Fucha  Mltth. 8. 104.  (Mittbeilungen  von  Ringele,  Fern- 
ling  und  Armbruste  r.) — S)  Uebcr  Maul-  und  Klauenseuche. 
Fuchs  Mltth.  8.  (iS.  (Bin  flerhlenartiger  Ilantausscblag  und  mit 
Asthma  complicirte  Harthiutigkeltbeim  Rindewird  von  Pfisterer 
von  den  Störungen  im  Eotwirkclunga-  und  Ileilnngsvorgange  der 
Maul-  und  Klauenseuche  abhängig  gemacht)  — 3)  Adenot,  P.. 
I.a  fitvre  aphtbeuse.  Rec.  1870  p.  496.  (Vf.  empfiehlt  gegen  die 
Maul-  und  Klauenseuche  die  Carbolvüure,  und  zwar  sollte  eine 
Lüeung  von  76  Gramm  der  krystallisirten  Säure  In  einem  Liter 
Waaeer  zur  Reinigung  des  Maules  und  der  Geschwüre  xwitchen 
den  Zehen  verwendet  werden.  Durch  Verwendung  dieser  Mittel 
wirdnach  Adenot  eine  wesentliche  Beschleunigung  desHellungs- 
Prozesses  herbeigeffihrt ) — 4)  Fuchs,  Die  Maul-  und  Klauen- 
seuche Im  KSnigreich  Sachern  wahrend  des  Jahres  1869.  Fuchs 
Miuh.  8.  1.  (Polemik.)  — 6)  8tockfletb,  Die  Maul-  und 
Klauenseuche  in  Kopenhagen.  Tidsskrlft  for  Veterinalrer  1870. 
Rep.  p.  81. 

Die  Herausgeber  der  Preuss.  M.  haben  (S.  36 — 
64)  dio  über  dio  Maul-  und  Klauenseuche  eingelaufo- 


nen  Berichte  der  Thiorärzte  sorgfältig  zusammenge- 
stellt. Es  ergiebt  sich,  dass  in  dem  Berichtjahre 
1869-70  die  Seuche  in  sämmtlichen  Regierungsbezir- 
ken des  Preass.  Staates  in  grosser  Verbreitung  ge- 
herrscht hat  und  nur  in  wenigen  einige  Kreise  ganz 
verschont  blieben.  Nach  den  Preuss.  M.  erklären  die 
meisten  Berichterstatter  die  Seuche  für  eine  Contagion ; 
die  Einschleppung  in  einzelne  Bezirke,  dio  weitere 
Verbreitung  in  der  Richtung  des  Verkehrs,  nament- 
lich von  Westen  aus,  konnte  in  vielen  Fällen  mit 
Sicherheit  nachgewiesen  werden.  Auch  gelang  es 
zuweilen,  in  verseuchten  Ortschaften  die  Seuche  von 
einzelnen  Ställen  durch  Absperrung  fernzuhalten.  In 
andern  Fällen  hingegen  vermochte  die  sorgfältigste 
Absperrung  der  Ställe  den  Ausbruch  der  Krankheit  in 
denselben  nicht  zu  verhindern.  Durch  diese  That- 
sache,  sowie  darch  die  Beobachtung,  dass  die  Krank- 
heit oft  gleichzeitig  in  weit  aus  einander  liegenden 
Ortschaften  ausbrach,  die  anscheinend  weder  unter- 
einander noch  mit  andern  verseuchten  Bezirken  in 
Verkehr  standen,  wurden  die  übrigen  Berichterstatter 
zu  der,  der  genannten  entgegengesetzten  Annahme 
geführt,  dass  die  Krankheit  eine  miasmatisch-contagi- 
öse  sei,  die  zwar  häufig,  vielleicht  auch  in  den  meisten 
Fällen  aus  Ansteckung  hervorgehe,  die  ausserdem  aber 
auch  durch  ein  Miasma  hervorgerufen  werden  könne. 
Eine  Entscheidung,  welche  von  beiden  Ansichten  die 
richtige  sei,  fahren  die  Herausgeber  der  Preuss.  M. 
fort,  Hesse  sich  auf  Grund  der  Mittheilungen,  so  zahl- 
reich dieselben  auch  wären,  kaum  treffen ; zöge  man 
indess  die  Beobachtungen  über  die  Verbreitung  der 
Seucho  in  früheron  Zeiten,  als  die  Verkehrsverhält- 
nisse noch  einfacher  waren,  und  die  neuesten  Mitthei- 
lungen über  den  Seuchenzag  aas  Oesterreich  and  den 
ausserdoutschen  Ländern  mit  heran,  so  stelle  sich  die 
Annahme,  dass  die  Seuche  eine  Contagion  sei  als  die 
richtige  heraus.  Mit  dieser  Behauptung  würde,  die 
Frage  nach  den  ursächlichen  Verhältnissen  indess 
noch  nicht  erschöpfend  beantwortet  sein.  Es  würde 
dann,  wie  bereits  von  Haubrkr  in  dem  Sachs.  B. 
pro  1869  hervorgehoben  sei,  in  Frage  kommen, 
welche  Verhältnisse  es  bewirken,  dass  die  Seuche, 
obgleich  sie  alljährlich  an  ziemlich  zahlreichen  Orten 
vorkommt,  doch  nur  in  gewissen  Jahren  eine  grössere 
Verbreitung  gewinnt  und  nnr  selten  sich  im  raschen 
Fluge  über  ganze  Länder  ausbreitet.  Diese  Erschei- 
nung findet  in  den  Aendorungen  der  Handels-  und 
Verkehrsverhältnisse  ihre  Erklärung  nicht,  sie  kann 
auch,  soweit  sich  dies  beurtheilen  lässt,  nicht  auf 
Witterungsverhältnisso  zurückgeführt  werden.  Es 
muss  also  in  einzelnen  Jahren  eine  vorläufig  nicht  zu 
erkennende  Abweichung  in  der  Beschaffenheit  der 
Luft  bestehen,  welche  die  Verbreitung  dcsContagiums 
besonders  begünstigt,  oder  nicht  in  der  gewöhnlichen 
Art  verhindert,  oder  es  muss  dasContagium  zwei  ver- 
schiedene Entwicklungsformen  besitzen,  welche  zwar 
in  wesentlich  gleicher  Art  auf  den  thicrischen  Orga- 
nismus einwirken,  die  sich  aber  hinsichtlich  ihrer 
Flüchtigkeit  nnd  ihrer  Tenacität  von  einander  unter- 
scheiden. - Nach  den  meisten  Beobachtungen  nnd 
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nach  den  Impfversuchen  Dammann’s  stellte  sich  her- 
aus, dass  die  Incnbationsdauer  beim  Rinde  und  bei 
Schweinen  in  der  Regel  2-4Tage  beträgt.  Die  Tena- 
cität  desContagiunis  ist  nach  einzelnen  Beobachtungen 
ziemlich  bedeutend.  In  einem  mit  Chlor  desinficirten 
Stalle  hatte  sich  das  Contagium  4 Monate  lang  wirk- 
sam erhalten;  der  Verlauf,  dieComplication,  die  Nach- 
krankheiten waren  verschieden.  Von  Arzneimitteln 
haben  sich  Kali  hypermanganicum,  namentlich  aber 
Carbolsäure  bewährt. 

Die  bereits  früher  gemachte  Erfahrung,  dass  das 
Rind  ungefähr  } Jahr  nach  Ablauf  der  Seuche  wieder- 
um und  im  Laufe  eines  Jahres  selbst  zum  dritten 
Male  von  der  Krankheit  befallen  werden  kann,  hat 
sich  auf’s  Neue  bestätigt.  Neben  dem  Rinde  wurden 
auch  die  Schweine  fast  überall  von  der  Aphthenscucho 
befallen;  bei  Schafen  wurde  die  Krankheit  verhält- 
nissmässig  selten  beobachtet,  bei  Pferden  kamen 
jedoch  zahlreiche  Erkrankungen  an  der  Maulseuche 
vor  und  in  einzelnen  Fällen  sogar  Bläschenbildung 
zwischen  den  Ballen.  Hunde  und  Katzen  wurden 
einzeln  ergriffen.  Die  Infection  erfolgte  durch  den 
Genuss  von  Fleisch  und  Milch;  ebenso  wurde  die 
Uebcrtragung  auf  Geflügel  und  Menschen  beobachtet. 

In  Sachsen  ist  die  Maul-  und  Klauenseuche  im 
Jahre  1H70  (Sachs.  Ber.  S.  72)  in  14  Amtshauptmann- 
schaften zur  Beobachtung  gekommen. 

Stockfleth  (5)  fand  die  Incubationszeit  der 
Maul-  und  Klauenseuche  bei  der  Impfung  zwischen 
36-48  Stunden  variiren;  schon  nach  30  Stunden 
tritt  das  Fieber  auf  und  nach  4 Tagen  sind  bereits 
die  Blasen  im  Maule,  an  den  Klauen  oder  der  Eiter 
in  voller  Entwicklung.  Bei  zufälliger  Ansteckung, 
wenn  z.  B.  kranke  Stücke  zu  gesunden  gestellt  wer- 
den, ist  nach  S.  dio  Incubationszeit  verschieden 
lang,  manche  Kühe  widerstehen  der  Ansteckung 
bis  zu  einem  Monat.  In  einem  Stalle  mit  25 
Kühen  brach  die  Seuche  bei  zwei  nach  3 Tagen, 
bei  einer  am  4.  Tage,  bei  sechs  am  5.  Tage,  bei  zwölf 
am  6.  Tage,  bei  drei  am48.  und  9.  Tage  und  bei  einer 
Kuh  erst  nach  einem  Monat  aus.  S.  räth  die  Impfung 
an,  um  die  Thiere  möglichst  schnell  durchseuchen  zu 
lassen,  und  um  einen  gutartigen  Verlauf  der  Krank- 
heit zu  sichern.  Der  Ausfluss  aus  dem  Maule  enthält 
das  Contagium  in  grösster  Wirksamkeit;  damit  ver- 
unreinigtes Futter  überträgt  die  Krankheit  am  sicher- 
sten, 40  Stunden  nach  der  Infection  sind  schon  Blasen 
im  Maule  und  Klauenspalt.  Die  Impfung  des  Blasen- 
inhaltes mittelst  einer  Lancette  schlug  nicht  an. 

II.  Thierlsche  and  pflanzliche  Parasiten  and  durch 
diese  hcrrorgebrachte  Thierkrankheiten. 

1)  Th«ru»,  Erfahrungen  über  den  schädlichen  Kinduss  der  Colum- 
heeser  Fliege  (Siinulis  reptan»),  im  hiesigen  Provinzialismus 
Kanker  genannt,  klag.  p.  294.  (Vf.  glaubt,  dass  der  nur  bei 
Kindern  eintretende  Tod  Folge  einer  Innern  Vergiftung  durch 
die  beim  Ablecken  verschluckten  Colurabaezer  Fliegen  sei.  Alt 
Gegeomittel  rühmt  er  frisch  gemolkcoe  Milch.  Gegen  die  anf 
den  Stich  erfolgenden  Anschwellungen  haben  «Ich  Liquor  Ammonit 
raus',  und  Scarlücationen  bewährt.) — 2)  Chrlstenecn,  Brem- 
senlsrven  Im  Rachen.  Tidaakrift  for  Veterinairer  1S70  Hep.  p. 


154.  (Chrletensen  findet  nicht  selten  bei  Fohlen  Bremienlarved 
im  Rachen,  und  entfernt  dieselbon  mit  einem  Wergbsoseh , der 
an  einen  Stab  befestigt  lit.  Gewöhnlich  kommen  die  Bremsen- 
lareen  auch  bei  den  Rehen  an  dieser  Stelle  vor.)  — 3)  Qärard, 
Jul  ca,  Galo  symblotique  Uec.  p.  4 >2.  (An  dem  Fuete  einet 
Etelfuhlcnt  fanden  aich  in  der  Nähe  det  Sporn*  an  dem  Kethen- 
gelcoko  klrieartice  Knuten,  welche  bei  näherer  Un'ertuehung 
die  den  Rindern  eigene  Milbe,  Dermatnphagat  in  grotter  Zahl 
enthielt.  Uebertragungtverauche  der  Milben  auf  Pferde  waren, 
trotzdem  sie  mit  groaaer  Umlicht  ausgeführt  wurden,  erfolglos.) 
— 4)  Leiaering,  Knoten  im  Darme  einet  Tigers  durch  8lron- 
g)luf  (Dorhiniua)  tnbaeformla  verursacht.  Sachs  B.  20.  — 5) 
Krabbe,  Rundwürmer  im  Herten  einet  Hunde*.  Tidaakrift 
for  Veterinairer  1870  Rep.  p.  153.  — 6)  Perronelto,  E..  Degli 
cchinrocchi  negli  animaii  domeatici.  Glorn.  p.  4SI.  (Per  r oo  c i t o 
beapricht  in  dieter  Abhandlung,  welcher  Abbildungen  der  Taenia 
echlnococri  und  des  Rcolez  belgefogt  lind,  die  Veränderungen, 
welche  durch  letztere  In  den  verachledenen  Organen  des  Thier* 
körpert  herheigefölirt  wurden  ) — 7)  De  Silveatri,  A.,  Un 
caao  di  morte  per  tromboai  vermlnoaa  nel  ruore  slnistro  dl  an 
cano.  Glorn.  p.  343.  — 8)  Bosa!,G.,  Duo  caai  dl  cardlte  vermlnoaa 
prodotta  da  un  particolare  eotozoa  con  areeaal  epllettiforml  in 
due  cani  da  caccia.  Med.  vet.  p.  300.  Anno  XIX.  — 9)  Harm* , 
Caraten,  Praktische  und  wissenschaftliche  Mlttheilangen  sus 
der  externen  Schulklinik.  Mag  p.  257.  (Fand  Paorotpermlen 
regelmäßig  in  der  8chlundmuscnlarla  bei  Ziegen,  in  der  Leber 
und  Darmwand  bei  Kaninchen  ) — 10)  Hallier,  Ernst,  Die 
Parasiten  der  Infectionakrankbaitrn.  Zeitschrift  für  Parasiten* 
künde  II.  H.  1 p.  7 etc.  (Vf.  beapricht  suerst  den  Parasit  der 
W u t h k r a n k b e i t beim  Pferde  und  giebt  an,  dass  er  sich 
wesentlich  von  dem  unterscheidet,  welchen  er  im  Blute  des  tollen 
Hundes  von  Koda  gefunden  habe.  Das  Material  zu  den  Unter- 
sochnngen  batto  Ihm  Oberrossarzt  Dr.  Albrecbt  aus  Berlin  über* 
aandt.  Ferner  macht  er  noch  einige  Mitthellungen  über  den 
Pils  der  Rotzkrankheit,  Malleomyces  cqueetria,  und  endlich  be- 
apricht er  den  von  Ihm  und  von  Prof  Dr,  Creeeon  Stiles 
untersuchten  Pilz  der  Texte  eattle  disease,  welchen  er  Conlo- 
theclom  Stllceianum  genannt  hat.)  — 11)  Derselbe.  Ueber 
pfianzliche  Vorkommnisse  im  Blut  und  In  den  F.xerementen  bei 
der  Rinderpest.  Ibid.  II.  Hft  1.  p.  57.  (In  einer  vorläufigen 
Mittheilung  giebt  Vf.  sn , dass  er  einen  sehr  interessanten  Pilz 
ans  den  Mikrokokken  des  Blute*  Kinderpestkrankrr  Rinder  ge- 
logen, und  data  sieh  die  Keime  desselben  Pilzes  auch  in  den 
Kxcrementen  Jener  kranken  Tblere  gefunden  haben.)  — 12) 
Semmer,  Cboleradarm.  Oesterr.  Bd.  36.  8.  175  — 13)  Der- 
selbe, Rundwürmer  in  der  Epidermis  eines  Pferde*.  Ibid. 
S.  179. 

Die  Räude  hat  unter  den  Pferden  im  Preuss. 
Staate  nur  in  den  Reg. -ßez.  Königsberg  und  Gum- 
binnen in  ziemlich  grosser  Verbreitung  geherrscht;  in 
den  übrigen  Reg.-Bez.  kam  sie  entweder  nur  in  gerin- 
ger Verbreitung  oder  ganz  vereinzelt  vor.  Beim  Rinde 
wurde  sie  wie  gewöhnlich  nur  in  wenigen  Heerden  be- 
obachtet, kam  dagegen  bei  Schafen  namentlich  in  den 
Reg.-Bez.  Stettin,  Cöslin,  Erfurt,  Münster,  Cassel  und 
Düsseldorf  sehr  ausgebreitet  vor.  (Preuss.  M.  S.  22.) 

Müller  (Stolp)  bedient  sich  zur  lokaleu  Behand- 
lung der  Schafräude  des  reinen  Petroleums,  welches 
aus  einer  Flasche,  deren  Pfropfen,  um  das  Abfliessen 
des  Mittels  genau  zu  reguliren,  von  einer  an 
beiden  Seiten  offenen  Federpose  durchbohrt  ist,  aus- 
gegossen wird.  Jede  in  die  Augen  fallende  Räudestelle 
wird  vorsichtig  benetzt;  die  Unregelmässigkeiten  im 
Wollwnchs  lassen  selbst  die  kleinsten  Räudestellen  auf- 
finden. Eine  Schäferei  von  1300  Stück,  in  welcher 
die  Räude  etwa  ein  Jahr  lang  bestanden  hatte,  wurde 
durch  dies  Verfahren,  wozu  allerdings  Geduld,  Aus- 
dauer und  Uebung  im  Aufsuchen  der  Räudestellen 
gehört,  völlig  hergestellt.  (Preuss.  M.  S.  23.) 
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Ueber  die  Operationen  drehkranker  Schafe 
berichtet  Scholz  (Preuss.  M.  S.  147.)  dass  von  94 
drehkranken  Tbieren  nach  der  Operation  23  gesund 
wurden,  16  sofort  bei  der  Operation,  23  einige  Tage 
nach  derselben  starben,  18  drehkrank  blieben  und  14 
als  unheilbar  geschlachtet  wurden.  Die  Operation 
wurde  mit  dem ZKDHti’schen  Instrument  nach  derDaM- 
MAKn’schen  Methode  ausgeführt.  Bei  Böcken  mit  grossen 
Hörnern  macht  die  Operation  grosse  Schwierigkeiten. 

Polster  (Sachs.  B.  S.  98)  theilt  mit,  dass  ein  mit 
zahlreichen  Finnen  behaftetes  Schwein,  bei  dem  sich 
dieselben  auch  im  Gehirn  vorfanden,  bis  dahin  ganz 
gesund  gewesen  sei,  herumgesprungen  und  sein  Futter 
gesucht  habe;  plötzlich  sei  es  zusaramengebrochen, 
habe  nicht  wieder  aufzustehen  vermocht  und  sei  des- 
halb geschlachtet  worden.  (Ref.  sah  vor  Kurzem  ei- 
nige 20  Finnen  im  Gehirn  eines  Hundes;  das  Thier 
war  ebenfalls  ganz  gesund  gewesen;  die  nur  kurze 
Zeit  anhaltende  tödtlich  gewordene  Krankheit  war 
ebenfalls  ganz  plötzlich  aufgetreten.  L.) 

Nach  den  Berichten  der  Preussischen  Thierärzte 
sind  in  Preussen  in  den  Berichtsjahren  1869  - 70  in 
den  Regierungs-Bezirken  Königsberg,  Posen,  Bromberg, 
Stettin,  Merseburg  und  Cassel  vereinzelte  Fälle  von 
Trichinen  bei  Schweinen  gefunden  worden. 
Der  von  Groth  mitgetheilte  Fall  aus  dem  Reg.-Bez. 
Merseburg  betraf  ein  Schwein,  welches  auf  einer  Ab- 
deckerei gezogen  und  gemästet  war;  dasselbe  hatte 
Ende  November  Mangel  an  Fresslust  und  grosse  Schmer- 
zen bei  der  Bewegung  gezeigt;  es  hat  sich  Anfangs 
December  zwar  wieder  erholt,  hat  aber  nie  wieder  gut 
laufen  können.  Die  Muskeln  enthielten  sehr  zahlreiche 
Trichinen.  Bei  den  Ratten  von  der  Abdeckerei  fanden 
sich  zahlreiche  Trichinen.  (Preuss.  M.  S.  150.) 

Leiserikq  (4)  hatte  Gelegenheit,  ein  Stück  Dünn- 
darm eines  Tigers  zu  untersuchen,  welcher  im 
zoologischen  Garten  zu  Amsterdam  eingegangen  war. 

Nach  den  ihm  gemachten  Mittheilungen  zeigten  die 
dort  gestorbenen  Löwen  und  Tiger  häufig  ähnliche  Er- 
scheinungen am  Darme,  ln  dem  50  Cm.  langen  Darm- 
stück finden  sich  60  Knoten,  welche  als  rundliche,  einen 
Durchmesser  von  8 — 10  Mm.  nicht  übersteigende,  Vor- 
sprünge in  das  Lumen  des  Darms  hineinragen.  Fast 
alle  Knoten  hatten  auf  ihrer  höchsten  Stelle  eine  rund- 
liche Oeffnung  von  der  Grösse  eines  guten  Stecknadel- 
kopfes, die  meist  von  coagulirtem  Blute  geschlossen  sind. 
Die  Knoten  haben  ihren  Sitz  im  submucösen  Bin- 
degewebe, enthalten  constant  geronnenes  Blut  und  ver- 
halten sich  in  ihrem  Gewebe  wie  Fibrome ; sie  sind  von 
einem  Systeme  von  kleinen  Gängen  und  Kanälen  durch- 
zogen, in  welchen  sich  gewöhnlich  3—6  fadenförmige 
Würmer  finden,  die  sich  als  Strongylus  tubaeformis  her- 
aussteilen. Ausserdem  stösst  man  auf  eine  grössere 
oder  geringere  Anzahl  von  Eiern  in  den  verschiedenen 
Stadien  der  Entwickelung  und  sehr  sparsam  auch  auf 
aus  dem  Ei  geschlüpfte  Würmer  von  verschiedener  Länge; 
diese  sind  indess  nicht  um  Vieles  länger  als  die  in  den 
Eiern  enthaltenen  Embryonen.  Die  Eier  haben  eine 
Länge  von  50—60  und  eine  Breite  von  40—45,  und 
L.  folgert  aus  dem  Sektionsbefunde,  dass  bei  der  grossen 
Anzahl  der  Knoten,  die  sich  in  ähnlicher  Vertbeilung  im 
ganzen  Dünndarm  vorgefunden  hatten,  die  Annahme 
nicht  von  der  Hand  zu  weisen  sei,  dass  die  durch  den 
Strong.  tubaeformis  herbeigeführten  Vorgänge  und  Ver- 
änderungen die  hauptsächlichste,  wenn  nicht  einzige  To- 


desursache des  Tbieres  geworden  wären,  und  reiht  die- 
sen Fall  jenen  Beispielen  an,  in  welchen  bis  dahin  als 
harmlos  betrachtete  Würmer  sich  plötzlich  als  die 
schlimmsten  Feinde  ihrer  Wirthe  entlarven  und  zur  To- 
desursache derselben  werden.  Ausserdem  macht  L.  darauf 
aufmerksam,  dass  der  von  Leuckart  am  Hunde-Doch- 
mius  studirte  Entwickelungsgang  am  Katzen- Docbmius 
nicht  ganz  zutreffen,  da  die  Eier  so  vollständig  in  den 
Maschen  und  Räumen  der  Knoten  eingeschlossen  wären, 
das  sie  nicht  in  das  offene  Lumen  des  Darmes  gelangen 
könnten,  um  nach  aussen  ausgeführt  zu  werden,  uud 
dass  der  direkte  Beweis  dafür,  dass  die  Brut  des  Katzen- 
Dochmius  in  den  Darm  gelange,  wenn  sie  bereits  aus 
dem  Ei  geschlüpft  sei,  auch  durch  das  Vorkommen  von 
freien  Jungen  in  den  Knoten  geliefert  werde. 

Skmmek  (13)  fand  bei  der  Untersuchung  der 
Schuppen  eines  schuppenflechl&rtigen  Ausschlages 
eines  Pferdes,  dass  sich  in  den  tiefem  Schichten  der 
Epidermis  und  zwischen  Epidermis  und  Cutis  zahl- 
reiche Rundwürmer  fanden,  welche  von  0,03'"-0,l'" 
lang  und  0,093"'  breit  waren  und  sich  lebhaft  beweg- 
ten. Im  Blute  fanden  sich  keine  derartigen  Würmer, 
woraus  zu  entnehmen,  dass  sie  einer  in  der  Haut 
lebenden  Rundwürmerart  angehörten. 

In  dem  rechten  Herzen  eines  der  Staupe  erlegenen 
Hundes  fand  Krabbe  (5)  12  Rundwürmer,  worunter 
sich  10  weibliche  von  27—30  Cmtr.  Länge  und  1 Mmr. 
Dicke  und  2 männliche  fanden.  Die  letzteren  waren  nur 
halb  so  lang  und  etwas  dünner  als  die  weiblichen  Wür- 
mer, und  hatten  ein  spiralförmiges  Schwanzende.  In 
den  weiblichen  fanden  sich  Junge  von  \ Mmtr.  Länge, 
ebenso  in  der  in  den  entzündeten  und  verdichteten 
Lungen  enthaltenen  Flüssigkeit.  Leidy  in  Philadelphia 
hat  diesen  Wurm  zuerzt  beschrieben,  und  ihn  Filaria 
immitis  genannt. 

De  Silvestri  (71  wurde  zu  einem  Jagdhunde  ge- 
rufen, welcher  von  einer  Pleuritis  befallen  war.  Die 
Krankheit  nahm  in  Folge  der  eingeleiteten  Behandlung 
bald  an  Intensität  ab,  und  es  schien,  als  ob  dio  Gene- 
sung des  Thieres  erfolgen  würde.  Plötzlich  jedoch,  wie 
vom  Blitze  getroflen,  fiel  der  Hund  um  und  verendete 
sofort  Die  Obduction  ergab  die  Anwesenheit  der  Pleu- 
ritis und  in  Folge  derselben  sowohl  in  dem  rechten  wie 
in  dem  linken  Pleurasacke  ein  wässriges,  wenige  I'ibrin- 
flockcn  enthaltendes  Exsudat,  dessen  Menge  etwa  ein 
Glas  füllte.  Die  Lunge,  der  Magen,  Darmkanal  etc.  wa- 
ren vou  normaler  Beschaffenheit  Das  Herz  zeigte  Fol- 
gendes: Die  rechte  Herzkammer  enthielt  etwas  geronne- 
nes Blut  In  der  linken  Kammer  fand  sich  ein  harter, 
gelblich  gefärbter  Thrombus  von  der  Dicke  eines  Dau- 
mens, welcher,  indem  er  die  Valvul.  mitral,  herabdrückte, 
von  der  Kammer  bis  in  die  Vorkammer  hineinreichte 
und  das  Ostium  venosum  verstopfte.  Der  Thrombus  war 
innig  mit  den  Trabekeln  der  linken  Kammer  verbunden, 
bestand,  wie  die  nähere  Untersuchung  ergab,  aus  einer 
ausserordentlich  grossen  Menge  von  Filaria,  welche  von 
einer  Fibrinschicht  umgeben  war.  Durch  die  Behinde- 
rung des  Blutlaufes  wurde  hier  der  plötzliche  Tod  her- 
beigeführt Eigenthümlich  war  es,  dass  sich  weder  in 
den  Arterien  noch  in  den  Venen,  noch  in  den  anderen 
Organen  des  Körpers  Filarien  fanden. 

Bossi  (8)  behandelte  einen  Hund,  welcher  öfters  an 
epileptischen  Zufällen  litt.  Dieselben  traten  während 
der  Benutzung  desselben  auf  der  Jagd  ein,  das  Thier 
fiel  plötzlich  auf  die  Erde  und  krümmte  und  wand  sich: 
nach  einigen  Minuten  sprang  er  wieder  auf,  schüttelte 
sich  und  setzte  die  Jagd  fort,  als  ob  Nichts  vorgefallen 
wäre.  Im  Uebrigcn  war  das  Thier  munter  und  batte 
guten  Appetit.  Von  einem  Anfall,  von  welchen  das 
Thier,  als  es  die  Treppe  binabging,  befallen  wurde,  war 
B.  zugegen  und  bemerkte,  dass  hierbei  die  Pupille  er- 
weitert war  und  sich  etwas  Geifer  am  Maule  bildete: 
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tonische  und  clonische  Krämpfe  beobachtete  er  hierbei 
jedoch  nicht,  es  zeigten  sich  nur  Zusammenziehungen, 
von  heftigen  Stössen  begleitet,  welche  annebmen  Hessen, 
dass  in  den  Luftwegen  oder  in  den  Verdauungsorganen 
sich  Etwas  befände,  welches  zu  den  Anfällen  Veran- 
lassung gebe.  B.  vermuthete  in  Folge  dieser  Wahr- 
nehmungen, dass  die  Epilepsie  durch  Helminthen  oder 
Entozoen  herbeigefübrt  sei  und  verordnete  Pillen,  welche 
aus  Rad.  Yaler.,  Rad.  Filic.  und  Calomel  bestanden. 

Nachdem  das  Tbior  8 Tage  von  diesen  Pillen  erhalten 
hatte,  starb  es  plötzlich.  Bei  der  bald  uach  dem  Ab- 
leben erfolgten  Obduktion  fand  er  die  Ursache  des  Lei- 

dens in  dem  Herzen:  Der  Herzbeutel  zeigte  sich  stark  inj  icirt 
und  enthielt  etwas  rötblich  gefärbtes  Serum.  Das 

Herz  selbst  war  hypertrophisch,  weich  und  dunkelroth 
gefärbt.  Die  Kammern  und  Vorkammern  enthielten 

schwarzes  Blut  und  kleine  rundliche  schmutzigweiss  ge- 
färbte Knäule  oder  Klümpchen  von  der  Grösse  einer 
Erbse.  An  der  Basis  der  Klappen  etc.  fanden  sich 
Erosionen.  Die  kleineu  Knäule  oder  Klümpchen  be- 
standen, wie  die  nähere  Untersuchung  ergab,  aus  Tau- 
senden von  kleinen  Filarien,  welche  mit  blossem  Auge 
kaum  zu  erkennen  waren.  In  den  grossen  Gefässen 
und  in  den  Lungenhöhlen  fand  sich  keine  Spur  dieser 
Parasiten. 

Zwei  ähnliche  Fälle  hat  B.  schon  im  Jahr  1859  bei 
einem  Jagdhunde  zu  beobachten  Gelegenheit  gehabt. 

Semmer  (12)  fand  in  dem  Darme  eines  Füllens 
zur  Zeit  der  Choleraepidemie  in  Dorpat  zahlreiche  Cysten 
mit  Sporen,  freie  Sporen  und  Micrococcen,  welche  alle 
mit  dem  im  Choleradarm  des  Menschen  Vorgefundenen  über- 
einstimmen. Einen  ähnlichen  Befund  konnte  er  auch 
am  Darme  eines  Hundes  zu  derselben  Zeit  coustatiren. 
Die  Schleimhaut  der  Verdauungsorgane  von  an  Rinder- 
pest crepirten  Ochsen,  die  bereits  längere  Zeit  in  Alko- 
hol gelegen  batte,  liess  ebenfalls  Micrococcen  von  ver- 
schiedener Grösse  nachwoisen,  von  denen  die  kleinen  am 
zahlreichsten  vertreten  waren  und  sich  theils  noch  leb- 
haft bewegten.  Es  fanden  sich  auch  Uebergangsstufen 
zu  Torula  und  Cryptococcus  vor.  Wenngleich  die  Mi- 
crococcen auch  unter  normalen  Verhältnissen  gefunden 
werden,  so  hat  S.  sie  doch  so  zahlreich  und  solche 
Zerstörungen  anrichtend  sonst  nicht  gefunden. 


III.  Sporadische  innere  and  iassere  Thierkrnnheitea. 

1.  Krankheiten  des  Nervensystems  und  der 
Sinnesorgane. 

1)  Br»  aell,  Pathologiaeh-anatomlaehe  Notltsn.  Oeaterr.  B<t.  35. 
8.  1.  (Zorn  Austuge  ungeeignet  Es  Goden  »Ich  namentlich 
beachtenswert!)«  pathologische  Unterauchnngsbefuode  über  das 
Gtblro  darin).  — 2)  Qreavss,  On  paralyals  In  the  hone. 
Veter.  p.  309.  (Euthilt  nichts  Neust).  — 3)  Bay,  Cause  non  en- 
eore  signalä«  des  pb4ooinonea  de  l'eneiphalite  ehet  la  cheval. 
Ado.  de  Brnx  p.  552.  — 4)  Jeppesen,  Abacesa  Im  Hirn  bei 
einem  Pferde  TldsakrUt  for  Veterloelrer  1370.  Rep.  p.  80.  (Bin 
vierjähriges  Pferd,  welches  an  einer  scheinbar  gutartigen  Druse 
gelitten,  verfiel,  nachdem  die  Krankheit  gehellt.  In  ein  aoderea 
Leiden,  welche)  sich  xnerst  durch  eine  mangelhafte  Kresslust  au 
erkennen  gab.  3 Tage  nach  dem  Auftreten  der  ersten  Symptome 
fiel  das  Thier  im  Stalle  um.  und  konnte  aich  nicht  mehr  erhe- 
ben; das  Maul  war  kalt,  die  Zuoge  hing  ans  dem  Maule  heraus, 
der  Pols  war  langsam,  die  Bewegungen  kraftlos.  Nach  12  Stan- 
den trat  dar  Tod  ein.  Die  Obduction  lehrte,  dass  dicht  vor  dem 
Hirnaalte  xwel  Abscesse  von  der  GrSase  einer  kleinen  Willnnsa, 
bedeckt  von  einer  dünnen  Lage  HirnsubsUnt,  gelegen  waren.) 
— 6)  Rill,  J.  VV„  Sncceseful  treatment  of  tetanns  wfth  acooita. 
Veter,  p.  256.  (Hill  verwendet«  bei  einer  Vollhlntatate,  welohe 
wahrscheinlich  in  Folge  eines  Satteldruck«»  In  Trismus  und  Ta- 
unus verfiel,  die  Tinctnra  Aconiti  10  Gran  pro  dos),  täglich  2 
Mai,  und  glaubt  durch  Darreichung  derselben  die  Krankheit  er- 
folgreich bekämpft  an  haben.)  — 6)  8 i m p a on , A ndr  e w , Twelve 
caaea  of  teUon:.  Veter.  p.  296.  — 7)  Gdrard,  F.,  Rapport 


d'nnc  consultation.  concernsnt  unc  matadle  partlcolläre  du  cheval. 
Anna!,  de  Brux.  p.  246.  — 6)  Goubaux,  Arm,  Observation 
reroeillle  sor  mit  chienne  qul  «ult  affeetde  de  la  danse  de  Saint- 
Gay  et  d'nnc  paralysfe  da  membre  antdrlenr  ganche  — I.dsiont 
des  musclea  et  des  nerfs  — Diminmton  da  poids  et  da  volame 
de»  os.  Kec.  p.  390.  — 9)  Uteri,  F.,  Mouvement  de  rotation 

observd  chet  le  chltn  (roalement).  — Läsion»  des  pddonenie» 
cdrdbellrox.  — Diagnostic  d apräs  la  mode  et  le  sens  du  roule- 
meot.  — Kddexions.  Ann.  de  Brux.  p.  585.  — 10)  Defaya,  P., 
L'dctampsle  chex  une  petlte  chienne  de  salon.  Ann.  de  Brux.  p. 
524.  — 11;  Treape,  Grauer  Staar  Io  Folge  voo  Erschütterung 
plötalicb  enstanden.  Prenss.  M.  152. 

Bay  (3)  wurde  zu  einem  Pferde  gerufen,  welches 
von  einer  Encephalitis  befallen  schien,  und  trotz  der 
Behandlung  zu  Grunde  ging.  So  lange  der  Besitzer  das 
Pferd,  welches  5 Jahre  alt  war,  besessen,  hatte  dasselbe 
an  der  rechten  Schläfe  eine  Geschwulst,  welche  nie  eine 
Belästigung  verursachte.  Bei  der  Obduction  zeigte  es 
sich,  dass  die  Geschwulst,  welche  anscheinend  eine  Exo- 
stose war,  nicht  nur  nach  Aussen  hervortrat,  sondern, 
dass  sie  auch  über  die  innere  Oberfläche  der  Nchädel- 
böhle  sich  erhob.  Nachdem  das  Gehirn  aus  der  Schä- 
delhöhle entfernt  war,  konnte  an  derselben  kein  Defect, 
welcher  durch  den  Druck  der  Geschwulst  hervorgerufen, 
entdeckt  werden,  und  konnte  sich  Bay  die  Zeichen  der 
Encephalitis  nicht  erklären.  Deu  Schädel  bewahrte  der- 
selbe, um  später  die  Geschwulst  einer  eingehenderen 
Untersuchung  zu  unterwerfen.  Bei  dieser  entfernte  er 
zunächst  eine  Knochenlamelle  von  der  der  Schädelhöhle 
zugelegenen  Fläche,  wobei  4 Backenzähne  als  Inhalt  sich 
zeigten,  von  welchen  zwei  oben  und  2 unten  gelegen 
waren.  Die  oberen  beiden  hatten  ihren  Ursprung  aus- 
sen au  dem  Schläfenbeine  und  bildeten  in  der  Fossa 
temporalis  vor  dem  Meatus  auditorius  externus  eine  be- 
deutende Hervorragung.  Durch  den  von  ihnen  auf  deu 
Gang  ausgeübten  Druck  hatte  dieser  eine  eiförmige 
Gestalt  erhalten.  Beide  Zähne  waren  durch  eine  Kno- 
chenlamelle, welche  ihre  Wurzel  umgab,  fest  verbunden. 
Die  beiden  unteren  Zähne  waren  viel  grösser  als  die 
oberen  und  von  regelmässig  viereckiger  Gestalt;  ihre 
Wurzeln  sassen  auf  der  Schuppe  des  Schläfenbeines. 
Die  untern  beiden  lehnten  sich  an  den  vorderen  Rand 
des  Felsenbeins'und  ragten  weit  in  die  Schädelhöhle  hin- 
ein, nach  der  Sella  turcica  zu,  und  üblen  somit  einen 
Druck  auf  die  Glandula  pituitaria  und  auf  den  Zitzen- 
theil  des  grossen  Gehirnes  aus.  Der  vordere  Zahn  lehnte 
sich  unten  an  das  Kaugelenk  an. 

Simpson  (6)  führt  12  Falls  von  T etanus  und 
die  dabei  zur  Ausführung  gelangte  Behandlung  auf. 
Es  waren  1 1 Pferde  und  1 Stärke,  welche,  von  der 
Krankheit  befallen,  ihm  zur  Heilung  überantwortet 
wurden.  Gegen  dies  Leiden  wandte  er  hauptsächlich 
Blausäure  an,  und  zwar  wurde  dieselbe  10  der  Thiere 
verabreicht.  Von  diesen  erlagen  2 der  Krankheit  und 
and  eins  wurde  getödtet,  7 konnten  als  geheilt  ent- 
lassen werden.  2 Patienten  erhielten  keine  Arzenei, 
es  wurde  nur  für  eine  geeignete  Pflege  etc.  derselben 
Sorge  getragen,  auch  diese  genasen.  Simpson  meint 
am  Schloss  seiner  Abbandlang,  dassdieGencsangwohl 
mehr  von  einem  ruhigen  Verhalten  und  von  guter 
Pflege  des  Kranken  als  von  den  dargereichten  Mitteln 
abhänge.  Die  Arzneien  übten  oft  dadurch,  dass  sie 
den  Thieren  mit  Gewalt  eingeflösst  werden  müssten, 
durch  Beunruhigung  der  Patienten,  einen  nachtheili- 
gen Einflnss  aus  und  verschlimmerten  das  Leiden. 

Gegen  den  rheumatischen  Starrkrampf  der  Pferde 
wandte  Benedict  das  Einroden  in  Pferdedung,  Bräoer 
hypodermatischeEinspritzungen  vonMorphium  aceticum 
an.  (Sächs.  Ber.  S.  99  und  100.) 
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In  Folge  einer  Aufforderung  des  M.  Michels  zu 
Bevern  besichtigte  Gerard  (7)  mit  dem  letzteren  einen 
Kranken,  welcher  sich  in  den  Nieuwe  Arenberg  polder 
befand,  und  von  einer  eigenthümlicben,  in  dortiger  Ge- 
gend unter  den  Pferden  herrschenden  Krankheit  befallen 
war.  Es  war  das  dritte  Pferd  des  Besitzers,  welches 
von  der  Krankheit  ergriffen  wurde.  Bei  der  Ankunft 
fanden  Michels  und  Gerard  das  Pferd,  einen  Wallach, 
Karrenpferd,  gleichsam  in  Agonie  auf  der  Seite  liegend. 
Die  vier  Beine  hatte  es  von  sich  gestreckt,  dieselben 
wurden  jedoch  nicht  steif  und  straff  gehalten.  Der 
Bals  war  zurückgebogen,  gleichsam  wie  ein  Ilirschhals; 
die  Ohren  waren  gespitzt,  die  Augen  klar,  die  Bindehaut 
blassroth  und  infiltrirt.  Das  Athinen  wurde  unregelmässig 
und  tief  ausgeführt  und  erfolgte  mit  Unterbrechungen 
16  Mal  in  der  Minute.  Der  Puls  war  voll,  weich  und 
wurde  89  Mal  in  der  Minute  wahrgenoramen.  Die  Tem- 
peratur der  Haut  zeigte  sich  normal,  das  Haar  war 
glatt,  Defäcation  normal.  Gegen  Druck  auf  die  Lenden 
und  Kreuztheil  des  Rückens  war  das  Pferd  vollständig 
unempfindlich,  die  Rückenmuskeln  waren  steif,  fest  und 
hart.  Die  übrigen  oberflächlichen  Muskeln  des  Körpers 
waren  sehr  empfindlich  gegen  den  leisesten  Fiugerdruck ; 
von  Zeit  zu  Zeit  erfolgten  von  selbst  Zusammenziehun- 
gon dieser  Organe,  eine  Art  Zuckungen  von  kurzer 
Dauer.  Die  Untersuchung  der  Lungen  zeigte  nichts  Ab- 
normes. Bei  der  Auskultation  der  Brust  überhaupt  nahm 
man  die  unregelmässigen,  stürmischen  Herzbewegungen 
wahr.  Appetit  war  vorhanden. 

Die  von  der  Krankheit  befallenen  Pferd©  zeigten 
bis  kurz  vor  den  Lähmungserscheinungen  fast  gar  keine 
Krankheitssymptome,  ausser  dem  ab  und  zu  erfolgenden 
Zurückwerfen  des  Kopfes,  welches  sie  während  des  Zu- 
ges ausführen.  Spannt  man  sie  dann  aus,  so  scheinen 
sie  etwas  behindert  in  der  Bewegung,  wie  Pferde,  welche 
von  einer  Uufentzündung  der  Vorderextremitaten  befallen 
sind.  Nach  kurzer  Zeit  ist  die  Behinderung  vorüber, 
bald  trat  jedoch  die  Lähmung  ein,  die  Thiere  brechen 
zusammen,  um  sich  nicht  wieder  zu  erbeben. 

Michels,  welcher  eines  der  früher  von  dieser  Krank- 
heit befallen  gewesenen  uud  cingegangcnen  Thiere  secirt 
hatte,  giebt  an,  ausser  pathologischen  Veränderungen 
des  Rückenmarkes  nichts  Krankhaftes  an  den  anderen 
Organen  des  Körpers  gefunden  zu  haben.  Das  Rücken- 
mark fand  er  von  einer  plastischen  Materie  infiltrirt, 
welche  gleichtnässig  die  Arachnoidca  und  Pia  rnater 
transsudirt  hatte. 

Als  Ursache  glauben  Michels  und  Gerard  die  Füt- 
terung von  Gersten-  und  Bohncnscbrot,  und  die  Entzie- 
hung von  Heu  beschuldigen  zu  müssen. 

Die  von  den  beiden  Herren  beobachtete  Krankheit 
scheint  die  Cerebrospinalmeningitis  gewesen  zu  sein. 

Eine  ungefähr  15  Monat  alte  Wachtelhüudin  litt  am 
Veitstanz  und  wurde  während  9 — 10  Monate  von 
Goubaux  (8)  beobachtet.  In  dieser  Zeit  gebar  sie 
Junge,  welche  durchaus  gesund  waren  und  auch  so 
lange  sie  am  Leben  erhalten  wurde,  gesund  blieben. 
Die  linke  Vorderextremität  der  Hündin  war  gelähmt, 
hing  schlaff  am  Körper  herab  und  wurde  nur  während 
der  Krampfanfälle  durch  die  Contraction  einzelner  Mus- 
keln bewegt.  Nachdem  die  Hündin  getödtet  war,  wur- 
den von  Goubaux  die  einzelnen  Theile  der  gelähmten 
Extremität,  jedoch  nicht  die  Central nervenorgane  einer 
eingehenden  Untersuchung  unterworfen,  und  hierbei  in 
Erfahrung  gebracht,  dass  die  Muskeln  des  betreffenden 
Vorderfusses  bis  auf  einige  wenige,  der  Contraction  noch 
fähige  durch  die  fettige  Metamorphose  vollständig  ver- 
nichtet war,  wie  diese  Zerstörungen  stets  bei  den  Mus- 
keln, welche  nicht  gebraucht  werden,  Vorkommen.  Die 
Nerven  bestanden  nur  aus  Bindegewebsmassen,  die  Nerven- 
fasern sind  durch  Atrophie  zu  Grunde  gegangen.  Aber 
nicht  allein  die  Weichtheile,  sondern  auch  die  Knochen 
zeigten  sich  von  der  Atrophie  befallen.  Dieselben 
waren  nicht  nur  leichter  als  die  der  rechten  Extremität, 
sondern  auch  von  geringerem  Umfange. 


Mauri  (9)  theilt  zwei  Fälle  von  Drehung  um  die 
Längsachse  bei  Hundenmit.  Den  einen  Fall  beobach- 
tete er  bei  einem  4 Jahr  alten  Windhund,  welcher  nach 
Angabe  des  Besitzers  seit  5 Tagen  die  Rotationen  um 
die  Längsachse  ausgeführt  habe.  Eine  Ursache  konnte  er 
nicht  angeben,  der  Hund  sei  weder  gestürzt,  noch  habe 
er  einen  Schlag  erhalten.  Das  Thier  konnte  auf  die 
Beine  gestellt,  sich  nicht  auf  diesen  erhalten,  sondern 
fiel  auf  die  linke  Seite,  auf  welcher  es  auch,  wenn  es 
sich  ruhig  verhielt,  lag.  Die  Drehungen  des  Körpers 
erfolgten  von  der  rechten  nach  der  linken  Seite.  Legte 
man  es  auf  die  rechte  Seite,  so  verharrte  es  nicht  in 
dieser  Lage,  sondern  wälzte  sich  gleich  überden  Rücken  auf 
die  linke  Seite.  Der  Hund  reagirte  auf  Alles,  er  hörte  so 
scharf  wie  vorher,  die  Körpertheile  waren  empfindlich, 
der  Appetit  war  vorhanden,  die  Se-  und  Excretionen 
gingen  regelmässig  von  Statten  'Mauri  diagnosticirte 
ein  Leiden  der  mittleren  Schenkel  des  kleinen  Gehirnes 
Der  Hund  ging  5 Wochen  nach  Beginn  der  Krankheit 
in  Folge  von  Entkräftung  ein.  Mit  Ausnahme  der  Cen- 
tral-Nervenorgane  zeigten  sich  sämmtlicbe  Körpertheile 
von  normaler  Beschaffenheit  Die  Schädelböble  wurde 
von  unten  her  geöffnet.  Nach  Entfernung  der  Basis 
zeigten  sich  die  Hemisphären  des  grossen  Gehirns  von 
normaler  Beschaffenheit.  Die  Meningen  waren  nicht  in- 
jicirt;  die  Pia  mater  liess  nur  allein  das  Zeichen  einer 
leichten  Entzündung  wahrnebmen,  es  war  in  Folge  des- 
sen eine  ziemlich  feste  Vereinigung  zwischen  dem  gros- 
sen Gehirn,  dem  kleinen  Gehirn  und  dem  Isthmus  her- 
beigeführt. Das  kleine  Gehirn  war  deformirt,  seine 
obere  Fläche  zeigte  sich  nach  links  und  unten  herabgo- 
drückt.  Die  Vertiefungen  und  Erhabenheiten  des  gröss- 
ten Theiles  des  linken  Lappens  waren  verwischt.  Nach 
dem  Zurücklegen  des  Pons  Varoli  liess  sich  eine  ähn- 
liche Veränderung  au  der  untern  Fläche  des  kleinen 
Gohirns  wahmehmen.  Die  erweichten  Theile  bildeten 
eine  grau  röthliche  Masse,  die  schon  dem  Auffallen  eines 
ganz  schwachen  Wasserstrahles  nachgab,  mithin  durch 
den  geringsten  Druck  auseinandergelegt  werden  konnte. 
Das  Centrum  der  Erweichung  lug  im  linken  Lappen 
und  erstreckte  sich  von  hier  aus  bis  zu  den  hin- 
teren Verzweigungen  des  mittleren  Schenkels  derselben 
Seite  und  bis  zu  der  untern  Fläche  des  kleinen  Gehir- 
nes und  endete  nabe  dem  hintern  Schenkel  der 
rechten  Seite.  Der  linke  hintere  Schenkel  war  voll- 
ständig zerstört.  Der  mittlere  Schenkel  derselben  Seite 
war  an  seiner  Ursprungsstelle  intact,  aber  am  kleinen 
Gehirne  waren  seine  hintern  Zweige  erweicht.  Der  rechte 
Scitenlappen  des  kleinen  Gehirns  war  von  normaler  Be- 
schaffenheit, seine  Furchen  und  die  Blätter  waren  deut- 
lich abgezweigt,  seine  Schenkel  zeigten  nichts  Ab- 
normes. 

Den  zweiten  Fall  beobachtete  Mauri  bei  einem  klei- 
nen, ein  Jahr  alten  Hunde.  Das  Thier  war  plötzlich 
traurig  geworden,  hatte  die  Aufnahme  der  Nahrung  ver- 
weigert uud  Tags  darauf  die  Wälzungen  um  seine 
Längsachse  ausgcführL  Auch  dieser  Hund  drehte  von 
links  nach  rechts  wie  der  vorige,  und  nahm  Mauri  au, 
dass  auch  hier  bei  diesem  die  linken  Schenkel  und  na- 
mentlich dor  des  mittleren  Theiles  des  kleinen  Gehirns 
leidend  sei.  Der  Hund  erkannte  vollständig  nach  eini- 
gen Tagen,  als  sein  Herr  ihm  in  der  Klinik  einen  Be- 
such abstattete,  diesen  wieder,  als  er  von  ihm  gerufen 
wurde,  wurde  er  unruhig,  wollte  sich  erbeben,  konnte 
jedoch  nicht,  sondern  führte  einige  Drehungen  um  seine 
Achse  aus,  wedelte  mit  dem  Scbwauze  etc.  Sein  Be- 
wusstsein war  durchaus  nicht  getrübt.  Nach  Verlauf 
von  8 Tagen  wurde  das  Tbier,  da  es  unheilbar  war,  ge- 
tödtet. Die  Obduction  lieferto  ähnliche  Resultate  wie 
die  des  andern  Hundes.  Die  Pia  mater  auf  dem  linken 
Seitenlappen  des  kleinen  Gehirns  war  verdickt  und  ent- 
zündet, mit  der  Entfernung  dieser  Membrau  wurde  auch 
der  unter  derselben  gelegene,  erweichte  Theil  des  klei- 
nen Gehirnes  /ortgenommen.  Der  grösste  Theil  der  Er- 
habenheiten uud  Vertiefungen  auf  der  Oberfläche  des 
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linken  Seitenlappens  war  verwischt.  Die  an  den  Herd 
der  Erweichung  grenzende  Hirnsubstanz  war,  wie  man 
deutlich  waiirnehmen  konnte,  mit  Blut  imprägnirt  und 
besass  eine  sehr  characteristische  rothe  Färbung.  Der 
linke  Seitenlappen  enthielt  an  seinem  unteren  Theile 
eine  Höhle,  gefüllt  mit  dem  Detritus  der  Hiromasse,  von 
der  Grösse  einer  Haselnuss.  Diese  nühlo  durchzog  die 
hintern  Schenkel,  den  Centraltheil  der  mittleren  und  die 
intermediäre  Substanz  des  kleinen  Gehirns.  Die  Wan- 
dungen dieser  kleinen  Höhle  waren  uneben  und  das 
Gewebe  derselben  etwa  2 Millimeter  stark  hyperämisch. 
Der  mittlere  Schenkel  bot  eine  eigenthümliche  Verände- 
rung dar;  an  seinen  Ursprung,  an  der  Stelle,  wo  sich 
der  Pons  Varoli  nach  oben  und  hinten  biegt,  war  er 
grau  röthlich  gefärbt  und  niedergedrückt,  als  ob  es 
durch  eine  Ligatur  bewirkt  worden  wäre.  Nachdem  das 
Gehirn  in  Alkohol  erhärtet  worden  war,  zeigt  es  sich, 
dass  dieser  Schenkel  nur  noch  eine  hohle  Röhre  bildete, 
indem  bis  in  ihn  hinein  der  Zerfall  der  Gehimmasse 
sich  erstreckt  hatte. 

Eine  kleino  Schosshündin  wurde  plötzlich  einige  Tage 
nach  der  Geburt  ihrer  Jungen  derselben  plötzlich  be- 
raubt und  verfiel  einige  Stunden  später  in  Eclampsie. 
Sie  zeigte  sich  zuerst  unruhig,  verweigerte  die  Aufnahme 
von  Nahrung  und  wurde  von  einer  Dyspnoe  befallen. 
Der  Puls  war  hart,  beschleunigt  und  unregelmässig,  die 
Brüste  hart  und  gespannt.  Sie  lag  später  auf  der  Seite 
mit  gestreckt  und  steif  gehaltenen  Gliodmaassen  und  fiel 
um,  als  man  versuchte  sie  auf  die  Heine  zu  stellen. 
Dofays  (10)  führte  einen  Aderlass  aus  und  verord- 
nete  ein  Infus,  rad  Valerian.  mit  Kal.  nitric.  Nach  ei- 
nigen Tagen  war  das  Thier  wieder  hergestellt. 

Schley  (Sachs.  Ber.  S.  92)  beobachtete  bei  einem 
Pferde  beim  Einfallen  des  hellen  Lichtes,  dass  die  bei- 
den Bliuzknorpcl  hervorlraten  und.  ähnlich  wie  beiin  Starr- 
krampf, dauernd  in  dieser  Lage  blieben.  An  den  Augen 
selbst  war  nichts  Krankhaftes  zu  bemerken;  die  beiden 
Augenlider  waren  weit  geöffnet  und  wurden  nur  bis- 
weilen heftig  krampfhaft  schnell  hinter  einander  ge- 
schlossen. Opiumsalbe  in  Verbindung  mit  trockenen  war- 
men Kräuterkissen  hob  den  Zustand. 

2.  Krankheiten  der  Respirationsorgane. 

t)  Lei*ering,  O'teom  *u»  der  Kieferhöhle  eines  Pfer.le».  Sachs. 
B.  S.  29.  (Die  Geeebwulet  «er  durch  Opereiloo  itüekweiee  ent- 
fernt worden;  dee  grösste  Stück  wer  9 Cm.  ieng,  0 Cm.  breit 
and  & Ca.  dick.  Die  8tücke  inechten  durch  Ihre  besondere 
Schwere  und  eij(entbämllehe  Kerbe  den  Eindruck  eiue»  Odon- 
tome,  beetenden  Indes»  nur  eue  Kochengewebe  von  eehr  dichtem 
Gefüge).  — 2)  Vo  I g tl  e r nd  e r , Kieferliöhlenentiündung  bei 
einem  Pferde.  Siche.  Bor.  8.  39.  — 3)  Kühne.  Bericht  über 
dee  ThierspiteJ  der  k.  Tbiererintiecliule  in  Heunover.  Sing.  269. 
(Verf.  beschreibt  einen  Keil  von  DiphtherilW  beim  Pferde,  dessen 
Nlcblübereinetimmang  mit  ecutem  Kots  er  »ui  einem  negativen 
lmpfresultete  folgert).  — 4)  8ubl«ii,  Francesco,  Soll'  *n- 
gina  gangremxa  de  auini.  Med.  **t.  p.  73.  Anno  XX.  (Enthält 
nicht»  Neues).  — 5)  Mackenxie,  Morel),  Growth«  in  tho 
larjrnx  of  a dog.  Trannactlon»  of  the  patbol.  Society  XXII.  p. 
349.  — 6)  Kämmerer,  Tracbeal-  and  Bronchial- Croup.  Fache 
Mi  Ith  8.  78.  (Betraf  eine  Kob).  — 7)  Je  hl  in,  Bösartige*  Ka- 
tarrhaifieber. Fuchs  Mlttb.  8.  49.  (Nichte  wesentlich  Neue*).  — 
8)  Defeya,  F.,  Hydrotliorax  — « Pooction  — lnjoction  de  tein- 
ture  d'iode  — gnerlaon.  Ann.  de  Brux.  p.  624.  — 9)  Eletti, 
Gerat  do,  Deila  pneuinormormeel  acutlttima  nei  caralll.  Med. 
vet.  p.  463  AnnoXIX.  (Knihält  nicht»  Neues).  — 10)  Broiaico, 
U,  Cagna  con  canero  epitcllale  ai  pulmoni  — probabile  degene- 
ratlone  del  «uora  — aacite  alntomatica  — coneecutiva  dilata- 
aione  d*l  enore  einisiro,  asentigliatnento  del le  eue  pareti  — rot» 
tura  dell’  arecchletta  einistra.  Glorn.  p.  63  — 11)  Leieerlng, 
Die  Lunge  einer  Kuh  eie  Futterbehälter,  äächs.  Ber.  S.  13. 

Mackenzie  (5)  fand  bei  der  Obduction  eines  seit 
längerer  Zeit  an  chronischen  Athmungsbeschwerden 
leidenden  3£  Jahre  alten  nundes,  bei  welchem  neben 


dem  erschwerten  Athmen  eine  Veränderung  der  Stimme 
beobachtet  wurde,  und  welche  Beschwerde  angeblich 
durch  ein  tiefes  Leiden  der  Lunge  herbeigeführt  sein 
sollte,  Neubildungen  auf  den  Stimmbändern  etc.  im 
Kehlkopfe.  Die  mikroskopische  Untersuchung  ergab,  dass 
die  Neubildungen  aus  kleinen  kernartigen  Zellen  be- 
stand, wahrscheinlich  Reste  von  Epithelialzellen,  welche 
der  rückschreiteuden  Metamorphose  erlegen  waren. 

Nach  Mittheilung  von  Brusasco  (10)  wurde  eine 
9 Jahre  alte  Hündin  Anfangs  des  verflossenen  Jahres 
in  die  Klinik  der  Thierarzneischule  zu  Turin  gebracht, 
um  durch  Operation  von  einem  an  dem  Euter  befind- 
lichen Cancroid  befreit  zu  werden.  Die  Entfernung  der 
Neubildung  wurde  vollzogen  und  in  kurzer  Zeit  die 
Verheilung  der  Operationswunde  herbeigeführt.  Nach 
einigor  Zeit  begann  das  Thier,  trotz  der  besten  Pflege 
und  bei  sehr  guter  Fresslust  abzuroagern,  wurde  traurig, 
träge  und  zeigte  Athmungsbeschwerden , wenn  es  sich 
etwas  bewegte.  Schliesslich  fand  sich  eino  Anschwel- 
lung des  Hinterleibes  ein,  ein  Umstand,  welcher  den 
Besitzer  Ende  Juli  veranlasste,  das  Thier  wieder  der 
Anstalt  zuzuführen.  Bei  näherer  Untersuchung  ergab 
sich,  dass  die  Schwellung  des  Hinterleibes  durch  Wasser- 
ansammlung herbeigefübrt  war.  Der  Herzschlag  war 
stürmisch  und  unregelmässig,  die  Klappengeräusche  sehr 
deutlich,  und  wurde  auch  besonders  starke  Contraction 
des  linken  Herzens  constatirt  Der  Puls  zeigte  sich 
schwach,  klein  und  weich,  unregelmässig  und  aussetzend. 
Dio  Jugularvenen  waren  erweitert,  welcher  Umstaud 
einen  unregelmässig  erfolgenden  Abfluss  des  Blutes  aus 
denselben  bekundete.  Der  Harn  wurde  in  geringen 
Mengen  abgesetzt  und  war  sehr  concentrirt.  Brusasco 
stellte  die  Diagnose  dahin:  Erweiterung  des  linken  Her- 
zens, Verdünnung  der  Wandungen  desselben,  verbunden 
mit  Ascites.  Die  Diagnose  wurde  während  des  Aufent- 
haltes des  Thieres  in  der  Klinik  durch  die  hervortreten- 
den Symptome  bestätigt.  Es  trat  wiederholentlieh  bei 
der  Bewegung  Athemnoth  ein,  beim  Spielen  mit  anderen 
Hunden  stürzte  die  Hündin  wie  vom  Blitz  getroffen  zu- 
sammen, blieb  unbeweglich  liegen,  erhob  sich  erst  nach 
einigen  Minuten  und  erholte  sich  dann  in  kurzer  Zeit. 
Gegen  das  Leiden  wurde  die  Digitalis  in  Verbindung 
mit  der  Scilla  verabreicht,  und  ausserdem  für  eine  kräf- 
tige Diät  Sorge  getragen.  Der  Zustand  schien  sich  zu- 
erst ein  wenig  zu  bessern,  bald  jedoch,  und  zwar  am 
siebenten  Tage  der  Behandlung,  starb  das  Thier. 
Die  Obduction  ergab  Folgendes:  In  der  Bauchhöhle 
fand  sich  eino  bedeutende  Menge  einer  röthlich  gefärb- 
ten Flüssigkeit.  Auf  der  Lungenoberfläche  gewahrte 
man  kleine  ruudlieho  Neubildungen,  welche  in  Grösse 
zwischen  einer  Linse  und  einer  kleinen  Haselnuss  vari- 
irten  und  den  mikroskopischen  Untersuchungen  des 
Prof.  Rivolta  zufolge  als  Knoten  des  Epithclialkrebses 
sich  herausstellten.  Der  Herzbeutel  enthielt  ein  Blut- 
coagulum,  welches  das  ganze  Herz  umgab  und  etwas 
dicker  oben  am  linken  Herzohr  sich  zeigte.  Ara 
Grunde  des  linken  Uerzohres  fand  sich  äusserlich  in  der 
Wand  eine  1,5  Centimeter  lange  Zerreissung  von  un- 
regelmässiger Gestalt,  an  der  oinen  Fläche  gewahrte  man 
einen  anderen  2 Centimeter  langen  Riss  am  Endorcar- 
diura,  an  welchem  jedoch  die  Muskelsubstanz  nicht  voll- 
ständig in  ihrem  Zusammenhänge  getrennt  war.  In  der 
Gegend  des  Risses  war  die  Wand  des  Herzohres  ge- 
schwunden: der  Rand  des  Risses  zeigte  sich  gegen  das 
Ostium  auriculo-vontricularo  hin  verdickt  und  innerhalb 
fand  sich  hier  ein  kleines  älteres  Coagulum.  Brusasco 
giebt  an,  dass  an  der  Stelle,  wo  die  Zerreissung  der 
Herzwand  stattgefunden,  ein  Krebsknoten  sich  befunden 
habe,  und  schliesst  dies  aus  der  mikroskopischen  Be- 
schaffenheit der  Wundränder. 

Leise  ring  ( 1 1 1 untersuchte  die  Lunge  einer  Kuh, 
welche  ihm  mit  der  Bemerkung  zugeschickt  worden 
war,  dass  dieselbe  Futter  enthalten  und  mittelst 
einer  kleinen  Oeffnung  mit  der  Haube  in  Verbin- 
dung gestanden  habe.  Die  Höhlung,  welche  sich 
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in  der  Lunge  befand,  batte  etwa  die  Inhalts capacität 
eines  mittelgrossen  Pferdemagens;  die  Wände  waren 
glatt,  an  einzelnen  Stellen  mit  einer  Lage  geronnenen 
Faserstoffs  versehen.  In  dem  leeren  Raume  münden  an 
einzelnen  Stellen  Bronchien  mit  verschieden  grossen 
Oeffnungen  ein.  In  der  Mitte  der  Höhlung  befindet 
sich  ein  daumendicker  Strang,  der  von  einer  Seite  zur 
anderen  binüberspringt.  An  den  hinteren  und  thcil- 
weise  seitlichen  Partien  ist  das  Lungengewebe  noch  ge- 
sund und  lufthaltig;  an  der  vorderen  dagegen  atclekta- 
tisch;  ein  grosser  Theil  der  Seitenwand  ist  völlig  durch 
Bindegewebsneubildung  untergegangeu,  wie  denn  über- 
haupt um  die  ganze  Höhle  herum  durch  Bindegewebe 
eine  Art  Kapsel  gebildet  wird.  L.  vermutbet,  dass  es 
sich  hier  um  einen  von  der  Haube  aus  durch  das 
Zwerchfell  dringenden  festen  Körper  gebandelt,  wodurch 
an  beiden  Seiten  desselben  eine  feste  Adhäsion  der 
Organe  zu  Stande  gekommen  ist,  welche  ihrerseits 
wieder  Veranlassung  zu  der  sonderbaren  Erscheinung 
gegeben  hat.  Nicht  unwahrscheinlich  ist  es  ihm  ferner, 
dass  in  der  Lunge  schon  durch  Bildung  von  Knoten 
und  durch  Zerfall  derselben,  dieser  Höhle  vorgearbeitet 
war,  denn  es  fanden  sich  an  mehreren  Stellen  im 
Lungengewebe  selbst  in  den  beiden  gewebigen  Umhül- 
lungen kleine  Knoten  mit  puriformer  Masse  vor. 

Nach  Defays’  (8)  Mittbeilung  war  bei  einem  Pferde, 
welches  in  Folge  der  Influenza  an  Uydrothorax  litt,  die 
Wasseransammlung  in  der  Brusthöhle  eine  bedeutende, 
der  Puls  zeigte  sich  sehr  beschleunigt  und  klein;  Fress- 
lust gänzlich  verschwunden.  Am  nächsten  Tage  war 
der  Puls  bis  108  in  der  Minute  beschleunigt,  und 
ausserdem  war  eine  Vermehrung  des  Exsudates  in  der 
Brusthöhle  zu  constatiren.  Um  etwas  bei  dem  Patienten 
noch  zu  thun,  wurde  die  Punction  des  Thorax  ausge- 
führt, durch  welche  5 Liter  Flüssigkeit  nach  Aussen 
gefördert  wurden  und  hierauf  50  Gramm  Jodtinctur  in 
die  Brusthöhle  injicirt  Da  das  Pferd  keine  Nahrungs- 
mittel aufnahm,  wurden  ihm  aus  Nährstoff  bestehende 
Pillen  eingegeben.  Abwechselnd  zeigte  sich  eine  Bes- 
serung und  traten  Verschlimmerungen  des  Zustandes 
ein,  bis  endlich  die  erstere  sich  vollständig  Bahn  brach, 
und  das  Tbier  nach  2 Monaten  so  vollständig  geheilt, 
als  man  es  nur  wünschen  konnte,  entlassen  wurde. 

3.  Krankheiten  der  Circalationsorgane. 

1}  Milane««,  Battist«,  Cato  dl  cardiopalmo  nervoso  nel  ca- 
vallo.  Qlorn.  p.  164.  — 2)  Bru»  aico,  L.f  Cardlipolmo  nervoso. 
Gioro.  p.  ST.  (Ria  kleiner  Ja.-dhnnd  ton  S Monaten  litt  »eit 
einem  Monate  an  einem  nervöaen  Ueraklopten,  welche»  »Ich  tSg- 
lieh  1-  tuwellen  auch  2 Mal  elnatellte  und  { Stunde  oder  auch 
etwa*  iinger  anbielt.  Der  Appetit  war  uugetrübt,  daa  Thiereben 
gut  genlbrt  und  munter.  Belm  ruhigen  Vorhalten  und  der  Ver- 
abreichung de«  Cbloralhydrati  In  Gaben  eon  3 Grammen  wurde 
daa  Leiden  innerhalb  14  Tagen  beaeitigt),  — 3)  Perronoito, 
E.,  Cardite  interetlxiale  eeaudaliva  acuta,  complicata  eon  pericir- 
dite  pure  eaaudaliea.  Giorn.  p.  308.  — 4)  Bombnch,  Erwei- 
terung de«  Herten*  and  der  hinteren  Aorta  mit  Atrophie  der 
Winde.  Preue».  X.  8.  165  (betraf  ein  Pferd).  — 5)  Hill,  J.  W., 
Caie  of  hjpertropbied  heart  in  a Waggon  gelding.  Veter.  p.  331. 

— 6)  M ignl n,  J P.,  Un  cat  de  eaillot  fibrlneuz  dana  le eoenr. 
Eie.  p.  273.  — 7)  Milanese,  Battiata,  Embollamo  fibrlnoao 
eardlaco  In  on  earallo.  Giorn.  p.  303.  — 8)  Litller,  Samuel, 
Rmboliam  of  lliae  arterie«.  Veter.  p.  183.  — 9)  Dammenn, 
Bndoearditi«  dea  Unken  Hertent  bei  einem  Schweine.  Himorrha- 
giacbe  Infarkte  der  Lunge.  Tod  durch  Lungenödem.  Mag.  p.  409. 

— 10)  Frank,  Atberomalöae  Entartung  der  Bancbaorla. 
Jahrerber,  d.  k.  Central-Thlerarxneiicbule  au  München  pro  1870 
and  1871.  8.  31.  — 11)  Dertelbe,  Wurmaneurytraa.  Ibid.  8. 
33.  — 13)  Dertelbe,  Ein  Fell  von  Obllteraüon  der  Beucbaorta 
und  deren  Aerte.  Woch.  p.  17.  — 13)  Holtendorf,  VoUatin- 
dige  Verstopfung  der  Vena  cara  potterinr.  Preute.  M.  8.  165. 

— 14)  Gerrard,  John,  Pyaemia  and  emboliim,  at  a aequelae 
ef  «trangle»,  ln  a eoll.  Vetar.  p.  859. 


Milanese  (1)  wurde  zu  einem  vierjährigen  Fohlen 
gerufen,  welches  erst  angekauft,  nach  Ueberführen  in  den 
Stall  des  jetzigen  Besitzers,  wie  letzterer  angegeben, 
Mangel  an  Fresslust  und  sich  etwas  verstopft  gezeigt 
habe.  Ausserdem  habe  man  an  beiden  Seiten  des  Kör- 
pers die  Pulsation  des  Herzens  hören  und  fühlen  können. 
Milanese  fand  bei  seiner  Untersuchung  des  Patienten 
die  Temperatur  des  Körpers  erhöht,  den  Puls  ge- 
spannt, voll  und  hart,  nicht  sehr  starb,  wohl  aber  be- 
schleunigt. Er  erfolgte  75 — 80  Mal  in  der  Minute.  Das 
Pulsiren  der  Carotiden  konnte  am  Halse  deutlich  wahr- 
genommen werden.  Der  Herzschlag  war  stark  und  be- 
schleunigt und  wurden  die  Brustwandungen  durch  den- 
selben gehoben.  Auf  der  rechten  Seite  konnte  man  eben- 
falls den  nerzschlag  fühlen.  Im  Hypochondrium  sah 
und  fühlte  mau  zwei  Pulsationen,  welche  nach  Ansicht 
Milanese’s  vou  der  Pulsation  der  Leber-  und  Milzar- 
terien herrührten.  Längs  der  Wirbelsäule  konnte  das 
Pulsiren  der  Aorta  deutlich  wahrgenommen  werden,  wenn 
man  die  Hand  auf  diesen  Theil  legte.  Durch  jede  Er- 
regung des  Thieres  wurden  die  Herzschläge  vermehrt. 
Das  Fohlen  hatte  seit  zwei  Tagen  sich  nicht  gelegt; 
die  Athmungsorgane  waren,  wie  die  Auscultation  und 
Percussion  ergab,  vou  normaler  Beschaffenheit;  die  Re- 
spiration war  beschleunigt,  die  Zunge  etwas  belegt 
Milanese  hielt  das  Leiden  zuerst  für  eine  Carditis 
und  leitete  ein  antiphlogistisches  Verfahren  ein,  bestehend 
in  einem  kleinen  Aderlass  und  der  Verabreichung  von 
Brechweinstcin,  Salpeter  und  Digitalis.  Da  hierdurch 
kein  Nachlassen  der  KrankheitserscheinuDgen  herbeige- 
führt wurde,  Hess  er  eine  Arznei,  bestehend  aus  Brech- 
weinstein, Digitalis  und  Opiumextract  dem  Thiere  dar- 
reirhen,  worauf  sehr  bald  eine  Mässiguug  der  Ilerzcon- 
tractionen  eintrat  und  das  Leiden  nach  kurzer  Zeit  be- 
seitigt wurde 

Perroncito  (3)  theilt  die  Ergebnisse  der  Obduc- 
tion  eines  ungefähr  3 Monate  alten  Milchkalbes,  welches 
plötzlich  auf  dem  Transporte  nach  Turin  eingegangen 
war , mit,  und  fügte  der  Abhandlung  zwei  Abbildungen 
bei.  Die  Eröffnung  der  Bauchhöhle  ergab,  dass  das 
Bauchfell  in  seiner  ganzen  Ausdehnung  etwas  schmutzig- 
roth  erschien,  herbeigeführt  durch  eine  leichte  Hyperämie; 
die  Leber,  Milz  etc.  Hessen  nichts  Abnormes  wnbrueh- 
men.  'Aohnlich  wie  das  Peritonaeum  war  die  Pleura  ge- 
färbt. Die  Lungen  waren  von  normaler  Beschaffenheit, 
der  Herzbeutel  zeigte  sich  stark  gcrötbet  und  ausge- 
dehnt durch  das  enorm  vergrösserte  Herz.  Die  beiden 
serösen'  Blätter  des  Pericardium  'zeigten  zwischen  sich 
nur  gelbröthliches  Exsudat  von  1 — 2 Millimeter  Stärke. 
Das  Herz  war  beinahe  um  das  Doppelte  des  normalen 
Volumens  vergrössert.  Das  Pericardium  Hess  sich  leicht 
von  dem  Exsudat  befreien,  da  es  nur  leicht  mit  dem 
visceralen  Blatte  verbunden  war.  Die  Muskelmasse  des 
Herzens  zeigte  auf  dem  Durchschnitte  sich  von  Blut  er- 
füllt Die  Herzkammern  waren  von  einem  Blutcoagulum 
erfüllt.  Das  Endocardium  zeigte  sich  in  Folge  von  Ge- 
fässinjectionen  etwas  geröthet.  Die  mikroskopische  Unter- 
suchung der  Herzwandung  ergab  eine  Erfüllung  der 
Interstitien  mit  weissen  Blutkörperchen  (Leucocyten)  und 
an  verschiedenen  Stellen  Exsudatmassen,  so  dass  es 
sich  hier  um  eine  parenchymatöse  Herzentzündung,  ver- 
bunden mit  einer  Pericarditis,  bandelte.  Die  oben  er- 
wähnten Abbildungen  veranschaulichen  an  einem  Quer- 
schnitte der  Wand  der  rechten  Herzkammer  die  Ver- 
keilung der  Leucocyten  zwischen  den  Interstitien  der 
Muskelbündel  etc. 

Ein  W’agenpferd  war  seit  einigen  Monaten  nicht 
mehr  so  lebhaft  wie  früher  und  hatte  etwa  8 Tage  vor 
der  Besichtigung  durch  Hill  (5)  die  ersten  Symptome 
eines  tieferen  Leidens  wabrnebmen  lassen.  In  den  letz- 
ten Tagen  habe,  nach  Angabe  des  Besitzers,  das  Pferd 
wicderholentlich  einen  schwankenden,  taumelnden  Gang 
gezeigt,  sei,  wenn  es  sich  schnell  habe  herumdrehen 
sollen,  niedergestürzt,  und  habe  erst  nach  einiger  Zeit 
sich  zu  erheben  vermocht  Dergleichen  Zufälle  hätte 
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das  Pferd  8—4  Mal  während  des  Tapes  wabraebmen 
lassen  Bei  der  Untersuchung  fand  Hill  einen  kleinen, 
30  Mal  in  der  Minute  erfolgenden  Puls,  erschwertes 
Athmen,  Appetitlosigkeit,  die  Unfähigkeit  sich  zu  bewe- 
gen und  einen  trockenen,  kurzen  Husten.  Am  folgenden 
Tage  zeigte  sich  der  Puls  intermittirend,  so  dass  zuwei- 
len nur  18  Pulse  in  der  Stunde  wahrgenommen  wurden. 
Hill  hielt  die  Krankheit  für  ein  nicht  zu  beseitigendes 
Herzleiden  und  rieth  dem  Besitzer  das  Pferd  zu  tödten, 
was  auch  geschah.  Die  Obduction  ergab  eine  Hyper- 
trophie der  Scheidewand  des  Herzens  und  der  Seiten- 
wand  der  linken  Kammer  und  eine  bedeutende  Ver- 
dickung der  Mitralklappen. 

Das  Pferd  eines  Officiers  zeigte  sich  seit  einem  Tage 
traurig  und  verweigerte  die  Aufnahme  von  Nahrungs- 
mitteln. Der  Puls  und  das  Athinou  war  von  normaler 
Beschaffenheit.  An  der  Flanke  bemerkte  Megnin  (6) 
eine  Pulsation , welche  mit  dem  Pulse  und  den  Herzcon- 
tractioneu  isochronisch  war.  Diese  Pulsation  breitete 
sich  auf  die  übrigen  Theilo  des  Körpers  im  Verlauf  eines 
Tages  aus.  Nach  2 Tagen  faud  man  das  Pferd  todt  auf 
seinem  Lager  liegen.  Die  Obduction  ergab  Folgendes: 
Ein  Aneurysma  einer  der  grossen  arteriellen  Gefäss- 
stämme,  welche  Megnin  vermuthet  hatte,  fand  sich 
nicht.  Die  Organe  der  Bauchhöhle  waren  von  normaler 
Beschaffenheit,  ebenso  die  Lungen.  In  der  linken  Herz- 
kammer wurdo  ein  enormer,  sehr  fester  Fibrinpfropfen  von 
gelber  Farbe  gefunden,  welcher  aus  Schichten  bestand, 
die  sich  schwer  trennen  Hessen,  und  von  welchem  Ver- 
längerungen in  die  Arterien  hinein  sich  erstreckten. 

Bei  einem  vierjährigen  zum  langsamen  Zuge  verwen- 
deten Pferde  trat,  nachdem  es  eine  längere  Wegstrecke 
znrückgelegt,  und  hierbei  sich  wahrscheinlich  erkältet 
hatte,  eine  ziemlich  schnell  verlaufende  und  tödtlich 
endende  Krankheit,  unter  folgenden  Symptomen  auf : Das 
Pferd  war  im  höchsten  Grade  niedergeschlagen,  es  stand 
mit  auseinandergespreizten  Vorderbeinen  unbeweglich  da. 
Die  Vorderbeine  waren  weit  auseinander  gestellt,  thcils 
um  die  Brusthöhle  soviel  als  möglich  zu  erweitern, 
theils  um  das  Fallen  zu  verhindern.  Den  Kopf  senkte 
das  Thier  herab.  Es  nahm  keine  Nahrung  auf  und  hatte 
auch  nicht  gelegen.  Die  Wärme  war  gleichmässig  über 
den  Körper  verbreitet  und  das  Athmen  nur  wenig  be- 
schleunigt. An  der  über  den  Kinnbacken  verlaufenden 
Gesichtsarterie  war  eine  Bewegung  der  Wandungen  nicht 
wahrzunehmen.  Die  Schleimhäute  und  die  Bindehaut 
waren  blass.  Die  Zunge  belegt.  Der  Druck  auf  die 
Brustwandungen  rief  keinen  Schmerz  hervor,  noch  lie- 
ferte die  Auscultation  der  Brusthöhle  Ergebnisse,  die 
auf  ein  Leiden  der  Respirationsorgane  schliesse»  Hessen. 
Der  Herzschlag  war  sehr  stark,  erfolgte  in  kurzen  Zwi- 
schenpausen, die  Herzbewegungen  zeigten  sich  stürmisch. 
Bei  der  Auscultation  der  Herzgegend  wurde  ein  eigen- 
thümliches  Geräusch  wahrgenommen,  welches  entweder 
vom  Magen  herstammte  oder  durch  die  Insufficienz  der 
Klappen  herbeigeführt  wurde.  Milanese  (7>  hielt  das 
Leiden  für  eine  Carditis  und  nahm  ferner  un,  dass  der 
Zutritt  des  Blutes  zu  der  vordereu  Aorta  behindert  sei, 
wofür  die  mangelnde  Pulsation  in  der  Gesichtsarterie, 
die  Blässe  der  Schleimhaut  uud  der  comatöse  Zustand 
des  Thieros,  herbeigeführt  durch  eine  Anämie  des  Ge- 
hirnes, sprächen.  Die  ciugeleitete  antiphlogistische  Be- 
handlung, wie  BlutentziehuDg,  Darreichung  von  Nitrum 
und  Tartar,  stibiat.  etc.  führten  keine  Aenderung  herbei. 
Das  Thier  starb  nach  Verlauf  von  *2  Tagen.  Bei  der 
Obduction  fand  sich  die  Leber  hypertrophirt  uud  liyper- 
ämiseb.  Die  übrigen  Organe  der  Bauchhöhle  zeigten 
sich  von  normaler  Beschaffenheit.  Ebenso  war  äusser* 
lieh  an  don|Organen  der  Brusthöhle  nichts  Pathologisches 
wahrzuuehmen;  die  Lungen  waren  von  etwas  dunkelcm 
Blute  erfüllt.  Bei  Eröffnung  der  rechten  Herzkammer 
fand  sich,  dass  ein  Theil  derselben  durch  ein  schwarzes 
Blutcoagulum  erfüllt  war,  im  linken  Herzen  bemerkte 
Milanese  ein  Fibrincoagulura  von  gelber  Farbe,  sehr 
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consistout  und  elastisch,  welches  von  hier  aus  in  die 
vordere  Aorta  und  deren  Aeste  sich  verzweigte  und  die- 
ses Gefäss  verstopfte.  Dasselbe  haftete  nicht  am  Endo- 
cardiuin.  Kr  meint  aus  den  bei  Lebzeiten  wahrgenom- 
moueu  Krankheitssymptomen  schliessen  zu  dürfen,  dass 
dieses  Fibrincoagulum  schon  vor  dem  Tode  des  Thieres 
sich  gebildet  hatte,  und  zwar  in  Folge  einer  mehr  oder 
weniger  heftigen  Endocarditis  und  Arteritis. 

Little  (8)  beobachtete  bei  einer  14  Jahre  alten 
Schimmelstute  eine  Behinderung  in  der  Bewegung  der 
linken  Uintercxtremität,  sobald  das  Thier  sich  kurze 
Zeit  im  Trabe  fortbewegen  musste,  eine  Behinde- 
rung, welche  bei  der  Bewegung  im  Schritt  selten  oder 
nur  dann  sich  zeigte,  wenn  das  Pferd  weitere  Strecken 
in  dieser  Gangart  zurücklegen  sollte.  Zunächst  trat, 
besonders  bei  der  Bewegung  im  Trabe,  ein  wenig  wahr- 
nehmbares Schleppen  des  Dinterfusses  ein,  welches  von 
Minute  zu  Minute  stärker  wurde  und  schliesslich  mit 
der  vollständigen  Unfähigkeit,  die  Extremität  zu  be- 
wegen, endete.  Hierbei  schwitzte  das  Pfeid  in  hohem 
Grade,  Puls  und  Athmen  wurden  sehr  beschleunigt,  und 
es  stürzte  das  Thier  nieder,  wenn  nicht  rechtzeitig  die 
Bewegung  eingestellt  wurde.  Die  Untersuchung  der 
Arterien  im  Becken,  welche  durch  Einführung  des 
Armes  in  den  Mastdarm  bewerkstelligt  wurde,  ergab, 
dass  die  Arterien,  welche  dem  betreffenden  Schenkel 
das  Blut  zuführten,  sich  anfühlten,  als  wenn  sie  im 
Innern  mit  einer  festen  Masse  erfüllt  seien;  sie  waren 
hart,  pulslos,  und  zeigte  das  Thier  beim  Druck  auf  die- 
selben keine  Schmerzen.  Die  Arter.  plant,  an  der 
äusseren  Seite  zwischen  Griffel  und  Uöhrboin  verlau- 
fend, Hess  ebenfalls  keine  Pulsation  wahrnehmen. 

Frank  (11;  fand  bei  allen  Pferden,  die  zu  Anato- 
miezwecken verwandt  wurden,  das  Wurmaneurysma.  Er 
hat  es  seit  7 Jahren  bei  keinem  einzigen  vermisst.  Nur 
Säugfobleu  machten  eine  Ausnahme.  Bei  einjährigen 
Fohlen  (3  an  der  Zahl)  faud  er  es  in  starker  Entwicke- 
lung. Anmerkungsweise  fügt  er  noch  hinzu,  dass  hei 
Militärpferden,  die  ständig  in  Stallfütterung  standen, 
sehr  viele  geheilte  Wurmaneurysmen  sich  vorfinden 
und  dass  letztere  entschieden  stärker  bei  Pferden  sind, 
die  zeitweise  auf  die  Weide  gehen.  (Diejenigen,  welche 
diese  Aneurysmen  beim  Pferde  überhaupt  nicht  von 
Würmern,  sondern  von  Zerrungen  durch  Belastung  des 
Darmkanales  bedingt,  abhängig  machen,  können  diese 
Beobachtung  Frauk's  für-ihre  Annahme  jedenfalls  mit 
venverthen.  L.) 

F r an  k 1 12)  theilt  folgenden  Fall  mit:  Ein  Pferd  stürzte, 
während  es  während  £ Stunde  in  der  Bahn  im  Trabe  ge- 
ritten wurde,  zusammen,  und  erhob  sich  selbst  nach  Ver- 
lauf von  einigen  Stunden  nicht.  Eine  vollständige  Läh- 
mung war  nicht  vorhanden,  da  das  Pferd  die  Hiuter- 
füsse  noch  bewegen  konnte.  Das  Gefühl  war  jedoch  ab- 
gestumpft, und  Nadelstiche  in  die  Haut  wurden  nicht 
eropfuuden.  Die  Temperatur  am  Vordertheile  war  sehr 
erhöht,  jene  des  Kreuzes  und  der  Schenkel  auffallend 
niedrig.  Ausserdem  zeigte  das  Pferd  heftige  Kolik- 
schroerzen,  die  Koliksymptome  verschwanden  am  ersten 
Tage.  Der  abgeset/.te  Harn  war  sauer  und  schwarzroth 
uud  enthielt  viel  Eiweiss,  Blutfarbstoff,  jedoch  keine 
Faserstoffcylindcr,  noch  Epithelien  der  Harnkanälchen. 
Nach  3listüudiger  Dauer  starb  das  Pferd.  Die  Soction 
lieferte  folgende  Resullate:  Leber  stark  hyperämisch, 
der  Blind-  und  grösste  Theil  des  Ilüfnlarmes  blauroth, 
geschwellt  mit  starker  venöser  Blutfülle.  Die  Nieren 
stark  hyperämisch,  im  Nierenbecken  viel  Schleim,  im 
Uebrigon  normal.  Starkes  Wurmaneurysma  der  vorde- 
ren Gekrösarterie,  ein  starker  Thrombus  füllte  das 
Aneurysma  fast  vollständig  aus  und  ragte  zum  Theil 
frei  ins  Lumen  der  Bauchaorta  hinein.  Das  freie  Ende 
zeigte  eine  Bruchfläche,  als  ob  ein  Stück  abgerissen 
wäre.  Die  grössten  Blinddarmarterien,  sowio  die  fünf 
letzten  Uüftdarmzweige  waren  vollkommen  thrombotisch 
verschlossen.  Ungefähr  2 Zoll  hinter  dem  Abgango  der 
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beiden  Nierenarterien  begann  die  Obliteration'  der  Bauch- 
aorta. Der  Faserstoffpfropf  füllte  dieselben  nahezu  voll- 
ständig aus  und  setzte  sich  in  die  beiden  Beckenarterien,  in 
die  Oefifaung  der  inneren  Schaniarterie,  der  Darmbein- 
muskelarterien und  letzten  Lendenarterie  fort.  Ebenso 
zeigten  sich  die  Seitenkreuzbeinarterie,  die  untere  Kreuz- 
beinarterie, die  Darmbeinarterie,  die  umschlungene 
Darmbeinarterie  und  die  Cruralarterie  bis  zur  Knie- 
kchlenarterie  herab  vollständig  von  einem  Pfropfen  er- 
füllt. Dieser  ganze  Thrombus  war  jüngeren  Datums,  er 
hing  nirgonds  mit  der  Gefässwandung  zusammen.  Er 
scheint  sich  in  Folge  eines  losgelössten  Stückes  vom  fort- 
gesetzten Pfropfen  des  Wurmaneurysmas  gebildet  zu 

haben.  . 

Gerrard  (14)  berichtet  in  der  bezeiebneten  Mitthei- 
lung  über  einen  Krankheitsfall  bei  einem  Fohlen,  dessen 
letztes  Stadium  er  zu  beobachten  Gelegenheit  batte. 
Das  Fohlen  war  von  der  Druse  befallen  worden,  wobei 
die  Kehlgangsdrüsen  gelitten  und  sich  an  denselben  ein 
Abscess  langsam  entwickelt  und  an  der  gewöhnlichen 
Stelle  sich  geöffnet  hatte.  Der  Ernährungszustand  des 
Thieres  hatte  während  der  Krankheit  sehr  gelitten  und 
war  auch,  nachdem  das  Leiden  anscheinend  beseitigt, 
keine  Besserung  eingetreten.  Erst  vor  Kurzem,  nach- 
dem das  Fohlen  im  Ganzen  4 Monate  leidend  gewesen, 
wurde  etwas  für  seine  bessere  Ernährung  gethan,  jedoch 
ohne  Erfolg.  Einige  Tage  vor  der  Besichtigung  des 
Kranken  durch  Gerrard  war  eine  Lahmheit  aufgo- 
treten.  Gerrard  fand  das  Fohlen  bis  zum  Skelet  ab- 
gemagert, der  Puls  war  kaum  fühlbar,  die  Schleimhäute 
blass,  Extremitäten  kalt,  besonders  die  linke  hintere; 
diese  sowohl  wie  der  Schlauch  waren  etwas  angeschwol- 
len. Das  Athmen  war  nicht  beschleunigt,  der  Athem 
stinkend.  Der  Koth  nnd  Harn  zeigte  keine  abnorme 
Beschaffenheit.  Die  Auscultation  der  Lungen  ergab  eine 
bedeutende  Desorganisation  des  untern  und  hintern  rbciles, 
der  linken  Lunge.  Dicht  hinter  dem  Schulterblatte  wurden  die 
Geräusche  wahrgenommen,  welche  die  Anwesenheit  von  La- 
vernen  bekunden.  Die  Percussion  lehrte,  dass  zwischen  der  9. 
und  13  Rippe  sich  eine  grosse  Caverne  befände.  Der 
durch  Druck  auf  den  Kehlkopf  leicht  hervorzurufeude 
Husten  war  kraftlos  und  dumpf  und  war  von  dem  Aus- 
werfen einer  stinkenden,  fleckigen  aus  Eiter  und  Schleim 
bestehenden  Materie  begleitet.  Das  Thior  verendete  un- 
gefähr 30  Stunden  nach  der  ersten  Besichtigung.  Die 
Obduction  bestätigte  den  Befund  der  Auscultation  und 
Percussion  der  Lungen.  Im  Kchlgang  wurde  ein  kleiner 
Abscess  gefundon,  von  dem  ans  die  Jnuchc  nicht  allein 
zwischen  die  Muskeln  des  Laryux  und  die  Haut,  sondern 
bis  zur  Achselgrube  hinab  sich  gesenkt  hatte.  Die  Achseldrü- 
sen waren  vergrössert  und  enthielten  Abscesse,  die  In- 
guinaldrüsen an  der  linken  Hinterextremität  waren 
vergrössert,  jedoch  frei  von  Absccsscn.  Die  Nieren  zeig- 
ten sich  in  ihrem  Umfang  vergrössert  und  die  Nieren- 
becken enthielten  eine  Menge  einer  eiterähnlichen  Ma- 
terie. Die  Leber  war  gross,  olivengrüu  von  Farbe, 
weich  und  barg  in  ihrem  Innern  eine  Menge  mit  weiss- 
gelblichor  Masse  erfüllte  Abscesse.  In  der  Substanz  des 
rechten  Lappen  fand  sich  eino  Höhle  von  der  Grösse 
einer  Cacaobohnc,  erfüllt  mit  Blut  und  Gewebsdetritus. 
Der  peritoneale  Ueberzug  des  Zwerchfelles  war  von 
schwammähnlichen,  gelblichwcissen,  in  Cousistenz  dem 
Käse  gleichen  und  von  Gefässen  durchsetzten  Hervor* 
Tagungen  oder  Knoten  bedeckt,  welche  auf  ihrer  Ober- 
fläche abgeflacht  und  von  unregelmässiger  Gestalt  waren. 
Die  Milz  war  gross,  jedoch  nicht  abnorm  in  Bezug  auf 
Consistenz  und  Farbe.  Die  Mesenterialdrüsen  zeigten 
eine  Vermehrung  ihres  Umfangs,  enthielten  aber  keiuo 
Abscesse.  Die  Artoria  iliaca  und  femoralis  der  rechten 
Seite  war  mit  Fibrinpfropfen  erfüllt,  welche  jedoch  mit 
der  inneren  Oberfläche  der  Gefässe  nicht  vereinigt 
waren. 

Das  Herz  war  sehr  vergrössert;  besonders  stark  liy- 
pertrophirt  zeigte  sich  der  Basaltbeil  des  linken  Herzens. 
Die  Columnae  carneae  und  die  Chordae  tendineae  waren 


mit  Fibringerinnseln  bedeckt  und  verdickt.  Die  Klappen 
der  Aorta  waren  ebenfalls  verdickt,  hart,  unelastisch, 
besonders  an  ihrem  freien  Rand  und  bedeckt  mit  einigen 
fibrinösen  Granulationen.  Die  Mitralklappen  zeigten  sich 
mit  ähnlichen  Auflagerungen  belegt. 

Fürstenberg  theilt  (Preuss.  M.  S 159)  einen  Fall 
von  Leukämie  bei  einem  Schweine  mit.  Das  Thier 
war  seit  drei  Wochen  sichtlich  in  der  Ernährung  zurück- 
gegangen und  hatte  schliesslich  die  Fresslust  vollständig 
verloren.  Beim  Schlachten  soll  das  Blut  streifig  und 
von  hellerer  Farbe  gewesen  sein,  wie  es  sonst  Schweine 
zeigen.  Enorme  Vermehrung  der  weissen  Blutkörper- 
chen, „so  dass  beinahe  auf  ein  rotlies  Blutkörperchen 
zwei  weisse  kamen  “ Die  Leber  wog  8’j  Pfund,  war 
weisslicb,  beinahe  wie  eine  Fettleber  von  Farbe;  zwi- 
schen den  Leberzcllenreihen  Juxtapposition  weisser 
Blutkörperchen;  Milz  wog  ungefähr  2 Pfund.  Sämmt- 
liche  Lymphdrüsen  des  Körpers  vergrössert,  bype- 
rämisch;  in  den  spongiösen  Knochen  fanden  sich  die 
Hoblräume  vollständig  mit  ungefärbten  Blutkörperchen 
angefüllt. 

4.  Krankheiten  der  Digestionsorgane. 

I)  Born,  Speichelfluss  bei  Pferden  durch  Fütterung  mit  rostigem 
Klee.  ThA.  8.  248.  — 2)  Defays,  F.,  De  I*  grenouillette  et 
de  la  ranule  ebet  le  chlen.-  Ann.  de  Brux.  p.  404.  — 3)  Wiart, 
F. , De  la  grenouillette  che*  le  chlen.  Rec.  1870  p.  599.  — 4) 
Gdrard,  Jules,  Kyste  dentaire.  Ann.  de  Brux.  p.  491.  — 5) 
Derselbe,  Anomalie  dentaire.  Ibld.  p.  494.  — 6)  Lepper, 
H. , Paplllary  growths  frotn  the  mucous  membrane  of  the  Oeso- 
phagus of  a eow.  Veter.  p.  252.  — 7)  [.elsering,  Scblnndrlss 
bei  einem  Pferde  8iehs.  B.  18.  fDer  Rias  befand  aich  Im 
8cblnnde  kun  cor  seinem  Durchtritt  durch  da*  Zwerchfell.  Es 
hatte  acbon  lange  Zeit  eine  Schlundausdehnung  bestanden.)  — 
8)  Volgtlsender,  8chlundrerrelaeung  bei  einem  Pferd*. 
Siebt.  Ber.  8.  41.  (Da*  Thier  war  unter  Erseheinongen  einer 
heftigen  Lnngencongeation  erkrankt;  ea  atelit*  tleh  Aufatoaaen 
und  Brechneigung  ein,  plätscherndes  CJeriuech  in  der  Brusthoble, 
Futterstoffe  in  der  Brusthöhle.)  — * 9)  Kämmerer,  Abnorme 
Verengerung  und  Erweiterung  des  Schlundes  bei  einer  Kub. 
Fuchs  Mlttb  8.  160.  — 10)  Luattl,  Vineenxo,  Febbre  ma- 
ligna con  tumefaxlone  Interitlsiale  gangrenota  »lla  gol*  os**r»ata 
in  uns  borlna.  Med.  ret  p.  138.  Anno  XX.  (Bei  einer  Kub. 
welche  im  Rehlgange  eine  bedeutende  Geschwulst,  verbunden  mit 
heftigem  Fieber,  Abgeschlagenbcit  zeigte,  bewirkt*  Luattl  durch 
Scarificircn  der  Geschwulst,  durch  warme  UmachlSge  *on  aro- 
matischen Mitteln  und  durch  dl#  Darreichung  ron  Arnica  und 
Campher  die  Hellang.)  - 11)  Bürger,  Magenentiündnng  der 
Hamtnerschlag.  Fachs  Mlttb.  8.  78.  (Betraf  eine  Kuh.)  — 12) 
Jehl  In.  Labmagen- Ueberfüllung  Fuchs  Mlttb.  8.  79.  (ln  d*D 
Schlundlippen  steckte  ein  gekrümmter  eiserner  Nagel;  sie  selbst 
waren  verhärtet  und  cerdickt.)  — 13)  G lerer,  Eine  Tympanltis 
des  Pansens  eigner  Art.  Oesterr  Bd.  36.  8.  136.  — 14)  Cond  ler. 
P.,  Sopra  dl  nn’  egsgropile  epulsn  per  bocca  da  una  bovin*. 
Med.  »et.  p.  55  AnnoXX.  - 15)  Schilling,  Bemerkungen  Uber 
Darmelnschlebnngen.  Foehs  Mitth.  8.  107.  — 18)  Peuch, 
Coliqucs  produltes  par  tine  dllatatfon  anormale  du  gro»  intestln 
cbez  le  ebe*al.  Bulletin  1870  p.  71.  — 17)  Mock,  Kolik  bei 
einem  Pferde  In  Folgo  einer  Verengerung  des  Masldarmes.  Fuchs 
Mitth.  8.  134.  — 18)  Ow,  Darminvsglnatlon  durch  Operation  ge- 
heilt. Fach#  Mittb.  8.  142.  (Betraf  einen  Ochsen;  es  wurde 
reebteraeit*  der  Flankenscbnltt  gemacht).  — 19)  Biauchl, 
Callmero,  Brevl  cenni  sullc  collche  in  generale  e aulle  rer- 
roinose  In  partleolare.  Med.  *et.  p.  261.  Anno  XX.  (Die  Ab- 
handlung enthält,  so  weit  sie  erschienen,  nichts  Nene#  ) — 20) 
Qärard,  Jules,  Hernie  centrale.  Ann.  de  Brux.  p.  127.  (Be- 
trifft ein  Pferd,  durch  zweimaliges  Aufträgen  von  englischem 
scharfen  Pflaster  hergestellt.)  — 21)  Roberts,  J.,  Strangulation 
of  the  intestioes  ln  a horae,  caused  by  carcinom*  in  tho  mesea- 
tery.  Veter.  p.  466.  — 22)  Ililgendorf  und  Paulieki.  Aus- 
gedehnte Ulceratlonen  der  Darmscblelmbaut  mit  embollechen 
Eiterhorden  in  der  Leber  bei  einem  Affen  (Cebos  aprlla). 
Vlrchow  s Areb.  Bo.  52.  p.  153.  (Betrifft  VereehearuDgen  der  Soli- 
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tirfolllkel  des  Darmes  und  keifortnige  peripherisch  gelegene,  wahr- 
scheinlich emboliscbe  Eiterherde  in  der  Leber.)  — 23)  Ult, 
Bemerkungen  über  die  Nagekrankheit  betiehungsneise  Darrsucht 
des  Schwarrwaldes.  Fuchs  Uitth.  8.  70.  (Das  sogenannte  Nagen 
oder  die  Leckaueht  kommen  im  8cbwartwalde  in  trockenen 
Sommern  an  einxelnen  Orten  siemlich  sioher  vor.)  — 24) 
Larcher,  0.,  Note  pour  servir  i l'histoire  de  la  tubercullsation 
du  foie  chex  les  oiaeaux.  Ree.  p.  697.  (Vf.  theilt  einen  Fall 
von  Tuberkelbildung  in  der  Leber  einer  Ento  (Anas  sponsa 
Lfn  ) mit, welche  in  seinem  grossenOarten  sich  frei  bewegte  und  plötx- 
licb,  ohne  ein  Symptom  einer  Krankheit  zn  zeigen,  einging.  Bei 
der  Scction  fand  sich  die  Leber  so  bedeutend  Tergrössert,  dass  sie 
beinahe  die  ganze  Brust- Bauchhöhle  einnahm.  Dio  nähere  Unter- 
suchung der  Neubildung  ergab  dann  tuberknl5se  Natur.)  — 25) 
Leitering,  Leberinduration  und  Gallenstein  bei  einem  Pferde. 
Bichs.  B.  19.  — 26)  Adam,  Th.,  Verblutung  in  Folge  Beratung 
der  fettig  entarteten  Leber  bei  einem  Pferde.  Woch.  p.  180. 
--  37)  Rirolta,  8.,  Sopra  un  caso  di  laceraxlono  del  fegato 
del  caTallo.  Qlornale  di  medicina  veterinaria  Vol.  VT.  p.  1.  — 
38)  Müller,  Franz,  Zwerchfell  - Leberbruch  bei  einem  Hunde. 
Oester.  Bd.  34.  8.  57.  — 29)  Wbipham,  T.,  The  lirer  of  a 
torkey  affected  with  a growth  whleh  to  exterual  appearence  re- 
sembled  encephaloid  cancer.  Transactions  of  the  pathologicai 
Society  XXL  p.  432.  — 30)  Werner,  Sarcomatosis  am  Bauch- 
felle eines  Pferdes.  Freust.  M.  8.  166. 

Defays  (2)  giebt,  bevor  er  den  von  ihm  beobach- 
teten Krankheitsfall  näher  beschreibt,  einige  Mitthei- 
lungen über  die  bisher  bekannt  gemachten  Fälle 
dieses  Leidens  und  sagt,  dass  ausser  den  von  Wiart 
beschriebenen  sich  keine  weitere  Mittheilung  eines 
solchen  in  der  Literatur  findet,  und  glaubt  daher  um 
so  mehr,  denselben  näher  beschreiben  zu  müssen. 

Am  Anfänge  des  Jahres  1871  wurde  durch  den  Ve- 
terinär Fa v resse  in  Brüssel  der  ThierarzneiBchule 
ein  Hühnerhund  (pointer)  zur  Behandlung  übersandt, 
welcher  an  der  linken  Seite  der  Zunge  neben  dem  Zun- 
genbändchen ein  Geschwulst  von  der  Grösse  eines  Tau- 
beneies, deren  Wände  durchscheinend  waren,  wahmeh- 
men  licss.  Dieselbe  war  schmerzlos  und  leicht  weg- 
zudrücken, beeinträchtigte  jedoch  bedeutend  die  Kau-  und 
Schlingbewegungen  Nach  gemachtem  Einstich  in  die 
Wandungen  der  Geschwulst  entleerte  sich  eine  klare, 
hyaline,  sehr  fadenziehende  Flüssigkeit.  Einen  krystal- 
linischen  Niederschlag  von  Salzen  des  Speichels  enthielt 
derselbo  nicht  Dieser  letztere  Umstand  veraulassten 
Defays  die  Geschwulst  für  ein  Cyste  und  nicht  für  den 
erweiterten  Wbarton’scben  Gang  zu  halten.  Durch  den 
Eiustich  war  nur  ein  Tbeil  der  in  der  Geschwulst  ent- 
haltenen Flüssigkeit  nach  Aussen  entleert  worden,  der 
übrige  Theil  wurde  durch  grosse,  dünne  Zwischenwände, 
welche  die  Geschwulst  durchsetzten,  zurüokgehalton. 

Nach  drei  Tagen  hatte  die  Geschwulst  ihre  frühere 
Grösse  wieder  erlangt,  die  Wandung  war  nicht  mehr  so 
durchscheinend,  und  die  gemachte  Oeffnuug  batte  sich 
geschlossen.  Die  Geschwulst  wurde  wieder  geöffnet,  aus 
derselben  etwa  10  Gramm  Flüssigkeit  entfernt,  und  so- 
dann eine  Einspritzung  in  die  Cyste  von  l’eau  de  Villate 
(Lösung  von  Zink-,  Eisen-  und  Kupfervitriol)  gemacht. 
In  Folge  dieser  Injection  entstand  eine  Entzündung,  durch 
welche  in  den  nächsten  Tagen  die  Absonderung  einer  blu- 
tigen Flüssigkeit  herbeigefübrt  wurde.  Diese  Entzün- 
dung beschränkte  sich  nur  auf  die  Cyste  und  dehnte 
sich  nicht  auf  den  Wharton’schen  Gang  und  die  Unter- 
kieferdrüso  aus,  eine  Affection,  die  sicher  eingetreten 
wäre,  wenn  die  Geschwulst  durch  eine  Ausdehnung  des 
Ganges  horbeigeführt  gewesen  wäre.  Nach  14  Tagen 
war  die  Heilung  beinah  vollständig  erfolgt 

Wiart  (3)  beschreibt  einen  Fall  von  Verstopfung 
des  Ductus  Whartonianus,  bei  einem  englischen 
Jagdhunde,  ln  Folge  des  verhinderten  Abflusses  der 
Secretes  der  linken  Unterkieferdrüse  hatte  sich  eine  An- 
schwellung im  Kehlgange  und  in  der  Maulhöhle  an  der 


linken  Seite  der  Zunge  gebildet,  deren  Berührung  dem 
Thiere  keine  Schmerzen  verursachte.  Der  im  Kehlgange 
befindliche  Theil  der  Geschwulst  konnte  hin  und  berge- 
seboben  werden,  und  war  deutlich  fluctuirend.  Wiart 
glaubt,  da  die  Drüse  intact  war,  dass  der  Kanal , nach- 
dem er  eine  bedeutende  Anfüllung  erreicht  batte,  an 
einer  Stelle  geplatzt  und  sein  Inhalt  in  die  luterslitien 
der  angrenzenden  Theile  getreten  und  hierdurch  der 
äusserlich  wahrnehmbare  Theil  des  Geschwulst  gebildet 
worden  sei  Dieses  Bersteu  des  Ganges  und  die  Ent- 
leerung eines  Theiles  seines  Inhaltes  in  das  Bindegewebe 
der  anliegenden  Theile,  habe  dazu  beigetragen,  die  Drüse 
vom  Drucke,  welchen  das  in  den  Canälen  zurückgehal- 
tene Secret  auf  sie  hatte  ausübon  müssen,  fern  zu  halten 
und  so  das  Organ  vor  einer  Vernichtung  geschützt. 
Wiart  öffnete  den  Canal  in  der  Maulhöhle,  entleerte 
die  Flüssigkeit  und  entfernte  mit  einer  Scheero  an  der 
gemachten  Oeffnung  einen  Theil  der  Schleimhaut,  damit 
sich  die  Wunde  nicht  wieder  scbliesse.  Die  aus  dem 
Gange  hinausgeförderte  Flüssigkeit  war  gelblich  undeiweiss- 
artig;  die  Menge  derselben  betrug  eiuen  halben  Decilitre. 

Gerard  (4)  theilt  mit:  Eine  7jährige  Stute  war  seit 
einiger  Zeit  sehr  kopfscheu,  liess  sich  nur  mit  Schwierig- 
keit zäumen  und  zeigte  einige  Behinderung  der  Kaube- 
wegung. Unterhalb  des  rechten  Obres  zeigte  sich  eine 
Anschwellung,  deren  Berührung  dem  Thiere  Schmerzen 
verursachte,  und  an  einer  Stelle  eine  kleine  Oeffnung 
besass,  aus  welcher  seit  einigen  Tagen  eine  faden- 
ziehende klebrige  geruchlose  Flüssigkeit  hervorsicherto. 
Die  nähere  Untersuchung,  zu  welcher  das  Thier  nie- 
dergelegt werden  musste,  ergab  die  Auwesenheit  eiues 
Zahnes,  welcher  mit  seiner  Wurzel  auf  dem  Schuppen- 
theile  des  Schläfenbeines  sass,  und  zu  dessen  Lostren- 
nung eine  nicht  unbedeutende  Kraft  angewendet  werden 
musste.  Umgeben  war  der  Zahn  von  einer  Membran. 
Die  Heilung  der  Fistel  erfolgte  bald. 

Ein  Pferd,  welches  seit  einiger  Zeit  mit  Schwierig- 
keit das  Futter  zerkleinerte,  wurde,  bebufa  Feststellung 
des  Leidens  Görard  (5)  zur  Untersuchung  vorgeführt. 
Er  fand  bei  der  Untersuchung  des  Maules  an  der  linken 
Seite  eine  Hervorragung,  welche  er  zuerst  für  eine 
Knochenauftreibung  hielt.  Die  nähere  Untersuchung  er- 
gab, dass  diese  Geschwulst  durch  die  Wurzel  des  Ilaken- 
zahnes  gebildet  wurde,  welcher  ganz  aus  der  Alveole 
borausgctrolen  und  vollständig  vou  derselben  getrennt 
war.  Der  Jlakenzahn  konnte  ohne  Schwierigkeit  ent- 
fernt werden.  Die  Höhle  in  der  Zahnwurzel  enthielt 
kalkige  Masse  und  Futterresle. 

Eine  Kuh  der  Shortborn  Race  hatte  sich  bis  Anfangs 
Januar  wohlbefundcn,  und  zeigte  um  diese  Zeit  emo 
Abnahme  ihres  Körperumfanges  und  ein  Nachlassen  in 
der  Milchabsonderung;  ausserdem  bekundete  die  Beschaf- 
fenheit des  Deckbaarcs,  dass  die  Kuh  vou  einem  schwe- 
ren Leiden  befallen  war.  Am  22.  desselben  Monates 
wurde  die  Hülfe  Lepper’s  (6)  in  Anspruch  gcnomineu, 
da  die  Kuh  Bissen  halbgekauten  Futters  aus  dem  Maule 
fallen  liess,  statt  sic  hinabzuschlingen.  Ausser  diesen 
grob  zerkleinerten  Bissen  fanden  sich  auch  Mengen  gut 
zerkleinerter,  zum  Eintritt  iu  den  Psalter  geeigneter  Nah- 
rungsmittel vor.  In  Folge  dieser  Wahrnehmungen  er- 
klärte Lepper,  dass  im  Schlunde  der  Sitz  der  Affection 
sei,  welche  das  Schlingen  beeinträchtige.  Der  Krank- 
heitszustand verschlimmerte  sich  von  Tag  zu  Tag.  Am 
5.  Februar  wurde  das  Thier,  da  es  so  schwach  gewor- 
den, dass  es  sich  nicht  mehr  erheben  konnte,  getödtet.  L er- 
hielt zur  Feststellung  des  Leidens  den  Schlund  und  die 
Lungen  des  Thieres.  Ersterer  war  in  seinem  Umfange  bedeu- 
tend vermehrt  und  fühlte  sich  schwammig  an.  Beim  Eröffnen 
des  Schlundes  fand  sich,  dass  die  Schleimhaut  beinahe  in 
ihrem  ganzen  Verlaufe  mit  einer  blumenkohlähulichcu 
Neubildung  bedeckt  war.  Die  Papillen  der  Schleimhaut 
waren  so  vergrössert  und  so  zahlreich  wie  an  einzelnen 
Stellen  des  Wanstes.  Der  Schlund,  flach  auf  deu  Tisch 
gelegt,  zeigte  einen  Durchmesser  von  12  Zoll.  Dio 
Muscularis  des  Schlundes  war  hypertrophisch.  In  den 
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Lungen  fanden  sich  zahlreiche  Tuberkeln.  Lepper 
meint,  dass  die  Bildung  auf  der  Schleimhaut  des 
Schlundes  durch  eine  Hypertrophie  der  Papillen  der 
Mucosa  berbeigefübrl  worden  sei,  mitbin  den  Warzen 
auf  der  Deckhaut  nahe  verwandt  sein  dürfte. 

Zahn  (Oesterreich.  Bd.  36.  S.  41.)  beschreibt  2 Fälle, 
wo  bei  Pferden  ein  Divertikel  der  Speisröhre  bestand. 
Die  Thiere  zeigten  am  unteren  Halsende  vor  dem  Brust- 
eingange  weiche,  nicht  schmerzhafte  Oeschwülsto  von  dor 
Grösse  einer  Faust  resp  zweier  Fäuste;  sie  waren  un- 
ruhig, ängstlich,  stellten  sich,  als  wenn  sie  erbrechen  wollten 
etc  ; nach  einigen  Stunden  wurden  die  Geschwülste  all- 
rnülig,  später  rasch  kleiner  und  verschwanden  plötzlich. 
Dann  wurde  Futter  und  Getränk  ohne  Beschwerde  auf- 
genommen. 

Condler  (14)  wurde  zu  einer  Kuh  gerufen,  welche 
angeblich  eine  grosse  Kartoffel  verschluckt  haben  sollte, 
die  in  dom  Schlunde  stecken  geblieben  sei.  Die  Kuh 
zeigte  bei  der  Besichtigung  einen  stark  aufgetriebenen 
Hinterleib,  sehr  beschleunigten  Athem,  und  bemühte 
sich  beständig,  durch  Verschlucken  von  Luft  und  Aus- 
treiben derselben  aus  dem  Magen  den  im  Schlunde  be- 
findlichen Körper  zu  entfernen.  Der  letztere  war  deut- 
lich zu  fühlen  und  hatte  ungefähr  die  Grösse  einer 
Faust  und  war  rundlich  und  hart.  Die  Versuche, 
ihn  auf  mechanischem  Wege  in  die  Maulhöhle 
zu  befördern,  misslangen.  Hierauf  liess  er  das 
Thiere  sehr  kaltes  Wasser  verschlingen , um  so  eine 
antiperistaltische  Bewegung  in  den  ersten  Wegen  herbei- 
zuführen. Nachdem  dieses  Verfahren  mehrere  Malo 
wiederholt  worden  war,  wobei  das  Wasser  mit  grosser 
Gewalt  in  die  Maulhöhle  zurückbefördert  wurde,  gelangte 
der  im  Schlunde  sitzende  Körper,  ein  Haarballen,  mit 
diesem  in  die  Maulhöhle  und  wurde  so  nach  Aussen 
befördert. 

In  der  Klinik  der  Thierarzncischule  zu  Lyon  (16) 
wurde  ein  von  einer  Kolik  befallenes  Pferd  behufs  Be- 
handlung gebracht.  Der  Hinterleib  des  Thieres  war 
durch  Gasansaiumlung  in  den  Därmen  sehr  aufgetrieben, 
der  Puls  klein  und  schnell,  die  Respiration  kurz  und 
stossweise  und  die  Bindehaut  des  Auges  gelbröthlich  ge- 
färbt. Bei  der  Untersuchung  durch  den  After  gewahrte 
man  eine  harte,  im  Colon  gelegene  Masse.  Gegen  die 
Ansammlung  von  Gasen  in  den  Därmen  wurde  die 
Punction  3 Mal  ausgeführt.  Am  dritten  Tage  nach  der 
Aufnahme  ging  das  Thier  ein.  Bei  dor  Obduction  fand 
sich  am  Colon,  15  Centimctcr  von  der  Krümmung  am 
Becken  entfernt,  ein  Divertikel  von  elliptischer  Gestalt, 
welches  einen  Längendurcbmesser  von  1,39  und  einen 
der  Breite  von  1,04  Meter  besitzt.  Es  war  von  Ingesten 
erfüllt,  deren  Gewicht  20  Kilogr.  betrug,  und  hatte 
einen  kubischen  Iuhalt  von  26  Liter  Flüssigkeit.  Dieses 
Divertikel  cominunicirte  durch  eine  Oeffnung  von  15 
Centimcter  Höhe  und  12  Centimeter  Breite  mit  dem 
Lumen  des  Darmes. 

Schell  fand  bei  der  Section  eines  Pferdes,  das 
unter  Kolikerscbcinungcn  eingegangen  war,  ein  fast  1 5 
Ellen  langes  Stück  Grimmdarm  aus  dein  After  vorge- 
treten; die  vorliegende  Portion  war  dunkelroth  und  an 
einzelnen  Stellen  cingerissen.  Der  Mastdarm  hatte  j Fuss 
vom  After  einen  10  Zoll  langen  Riss,  durch  den  sich 
die  hintere  Portion  des  Grimmdarmes  geschoben  hatte 
und  nach  aussen  getreten  war.  (Preuss.  M.  S.  176.) 

Seit  ßou.iKOKR  darauf  aufmerksam  gemacht  hat, 
dass  Schorfbitdungcn  in  der  Schleimhaut  des  Darmes 
durch  Embolien  der  Gekrösartcricnzweige  entstehen, 
welche  durch  eine  Pfropfbildung  in  die  von  einem 
Wnrmaneurysma  behaftete  Gokrösarterie  oder  in 
einem  ihrer  Acste  bedingt  worden,  ist  Bruckmüllkr 
(Ocstr.  Bd.  3G  S.  70)  von  dor  früher  von  ihm  geheg- 
ten Ansicht  zurückgekommen,  als  seien  diese  Ver- 
schorfungen durch  die  Einwirkungen  scharfer  Sub- 


stanzen entstanden  und  glaubt  sich  ebenfalls  der  An- 
sicht Bolunokk’s  anschliessen  zu  müssen,  übrigens 
sei  auch  durch  Versuche  festgestellt,  dass  durch  Sub- 
limat und  Arsen  nicht  ira  Magen  sondern  im  Blind- 
und  Grimmdarm  der  Pferde  ganz  ähnliche  Verschor- 
fungen künstlich  hervorgerufen  werden  können. 

Roberts  (21)  wurde  zu  einer  braunen  Stute  geru- 
fen, welche  von  heftigen  Kolikschmerzen  befallen  war. 
Der  Puls  war  voll  und  erfolgte  60  Mal  in  der  Minute, 
die  Schleimhäute  waren  etwas  gelb  gefärbt.  Das  Rectum 
fand  sich  bei  der  Untersuchung  leer.  Am  nächsten  Tage 
verschlimmerte  sich  das  Leiden,  das  Thier  sass  oft  auf 
dem  Hinteren  wie  ein  Hund,  ein  Symptom,  welches 
Roberts  auf  eine  Darmverschlingung  oder  Darmein- 
schiebung schliossen  liess.  Unter  Zunahme  der  Krank- 
heit verendete  das  Thier  am  folgenden  Tage.  Bei  der 
übduetion  fand  sich  nach  Entfernung  des  Colon  und 
Coeeutn  eine  harte,  knotige  Krebsgeschwulst  von  der 
Grösse  einer  Wallnuss  in  der  linken  Unterrippengegend. 
Die  Bänder,  welche  dieselbe  befestigten,  tbeilten  sich  im 
weiteren  Verlaufe,  und  traten  an  verschiedenen  Stellen 
zusammen,  wodurch  sie  ein  Netzwerk  bildeten.  In  eini- 
ger Entfernung  von  der  Geschwulst  zeigten  sich  ähn- 
liche Bildungen.  Einige  dieser  Bänder  hefteten  sich  an 
die  linke  Seite  des  Zwerchfelles,  andero  an  die  Krüm- 
rauug  des  Colon,  an  die  Milz  und  an  das  Netz.  Von 
der  earcinomatösen  Ablagerung  ging  ein  fleischiges, 
fibröses  Band  von  der  Dicke  eines  Fingers  ab,  welches 
zur  Wirbelsäule  sich  zu  begehen  schien  und  um  welches 
sich  das  Jejunum  geschlungen  hatte.  Das  Mesenterium 
war  sehr  dünn,  an  einzelnen  Stellen  wie  Seidenpapier, 
gegen  das  Ilium  zu  war  es  dicker.  Die  mikroskopische 
Untersuchung  der  die  Geschwulst  umgehenden  Auflage- 
rungen Hessen  keinen  Zweifel  über  die  krebsige  Natur 
derselben. 

Adam  (26)  wurde  zu  einem  Pferde  gerufen,  welches 
wiedcrholcntlich  von  einem  Lebcrleidcn  befallen  gewesen 
und  zurZeit  wieder  an  einem  solchen  litt.  Dieses  Mal  erlag 
das  Thier  der  Krankheit.  Es  soll  nach  Angabe  des 
Wärters  sich  zuletzt  einige  Male  kurz  nach  einander 
nicdergelcgt  und  wieder  aufgestanden,  dann  öfters  nach 
dem  Bauche  sich  umgesehen  haben  und  plötzlich  ver- 
endet sein.  Bei  der  Obduction  fand  sich  die  Leber  an 
Umfang  und  Gewicht  bedeutend  vermehrt,  der  rechte 
Lappen  von  in  die  Substanz  ergossenem  Blute,  ausser- 
dem fand  sich  an  demselben  ein  12  Centimeter  langer 
tiefer  Riss,  dessen  Ränder  ungleich  mit  coagulirtem 
Blute  ausgefüllt  waren.  Die  ganze  Substanz  der  etwa 
25  Kilogr.  wiegenden  Leber  hatte  eine  gelblich  graue 
Farbe,  welche  auch  im  rechten  Lappen  von  den  mit  er- 
gossenem Blut  durchsetzten  Partien  sich  schroff  beraus- 
hob.  Die  Consistenz  der  Lebersubstanz  war  eine  weiche, 
fast  die  eines  steifen  Breies.  Insoweit  als  nicht  Blut  in 
das  Parenchyum  dor  Leber  ausgetreten  war,  zeigte  sich 
dieselbe  blutleer.  Die  mikroskopische  Untersuchung  er- 
gab eine  vollständige  fettige  Entartung.  Die  Lungen 
waren  normal;  im  Herzbeutel  fand  sich  eine  ziemliche 
Menge  (ca.  250  Gr.)  klaren  gelblichen  Serums ; die 
rechte  Herzkammer  erschien  erweitert  und  die  ganze 
Herzmusculatur  schlaff.  In  der  Bauchhöhle  fand  sich 
eine  etwa  20  Liter  betragende  Menge  wässerigen,  dun- 
keln Blutes. 

Bei  einem  alten  arabischen  Pferde,  welches  für  die 
Anatomie  angekauft  war,  fand  sich  bei  dem  Excnterireu 
der  Eingeweide  an  der  Leber  eino  Geschwulst,  deren 
Anwesenheit  hei  Lebzeiten  dos  Thieres  durch  keine  Sym- 
ptome bekundet  wurde.  Rivolta  (27),  welchem  die 
Leber  mit  der  Geschwulst  übergeben  wurde,  untersuchte 
die  letztere  näher  und  fand,  dass  dieselbe  8 Centimeter 
dick,  20  Ceutimotor  lang  und  von  einer  weichen  teigartigen 
Consistenz  war;  der  Druck  auf  dieselbe  liess  eiuen  massig 
consistenten  Inhalt  wahrnehmen.  Der  Tumor  war  von 
einer  schmutzig  und  gelblich  weiss  gefärbten,  3 Milli- 
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meter  dicken  Membran  derart  umgeben,  dass  nur  der 
frei  über  die  Oberfläche  der  Leber  hervorragende  Theil 
von  derselben  umzogen  war.  Dort,  wo  die  Geschwulst 
an  dem  Parenchym  der  Leber  gelegen  war,  zeigte 
sich  das  letztere  von  normaler  Beschaffenheit.  Die 
Durchschnittsfläche  liess  ein  schwärzlilche  Substanz  wahr- 
nehmen,  welche  von  breiiger  Consistenz  oder  vielmehr 
von  dordesbotrocknctenMostrii-hswar,  und  an  verschiede- 
nen Stellen  der  Geschwulst  mit  einer  anderen  Masse 
sich  eingeiagert  fand.  Hierdurch  wurden  schwärzlich  ge- 
färbte Inseln  von  der  Grösse  von  2—3  Centimeter  ge- 
bildet. Die  diese  letzteren  umgebenden  Streifen  waren 
von  einer  lebhaft  dunkelrothen  Farbe,  und  begaben  sich 
bis  an  die  die  Geschwulst  umgebendo  Membran.  Diese 
Streifen  bestanden,  wio  die  mikroskopische  Untersuchung 
ergab,  aus  Fibrin  und  dem  Detritus  von  Leberzollen,  die 
schwärzliche,  von  diesen  umzogene  Materie  dagegen  be- 
stand aus  Crystalltäfelchen  von  rother  Farbe  und  un- 
regelmässiger Gestalt  und  Kesten  rother  Blutkörperchen. 
Die  mikroskopische  Untersuchung  ergab  somit,  dass  die 
betreffende  Goschwulst  ein  Hämatom  war,  welches  in 
Folge  der  Zerreissung  der  Leber  unterhalb  der  Glisson’ - 
schen  Kapsel  sich  gebildet  hatte.  Nicht  jede  Leberzer- 
zerreissung  endet  domnach  mit  dem  Tode. 

Whipham  (23)  giebt  in  Betreff  des  Verhaltens  des 
Puters,  von  welchem  die  kranke  Leber  entnommen  war,  au, 
dass  derselbe  seit  2 Jahren  krank  gewesen  und  unter 
den  Erscheinungen  der  vollständigen  Erschöpfung  ein- 
gegangen sei.  Die  Leber  war  enorm  vergrössert  und 
von  weissen  Massen  durchzogen,  welche  von  verschiede- 
ner Gestalt  und  Grösse  waren.  Die  Neubildungen  be- 
standen aus  einem  feinen  Bindege  websnetze,  dessen  Ma- 
schen sowohl  in  Grösse,  wio  in  Form  variirten.  Ausser- 
dem fanden  sich  zwischen  diesen  froigolegten  Bindege- 
weben eine  zahllose  Menge  kleiner,  runder,  glänzender 
freien  Kernen  ähnlicher  Körpereben,  welche  in  den  Ma- 
scheu  wohl  ihre  Lage  gehabt  habeu.  Die  grosse  Zart- 
heit der  das  Netz  bildenden  Fasern,  sowie  dio  geringe 
Grösse  der  erwähnten  Körperchen  unterscheiden  diese 
Neubildung  von  den  bei  dem  Menschen  auftretenden 
Krebsgeschwülsten.  Die  Gefässe  sind  in  geringer  Zahl 
vorhanden  und  klein,  ihre  Wandungen  durch  Bindege- 
webe verdickt.  Hier  und  dort  begegnet  man  in  der  Ge- 
schwulst nur  einzelnen  Gruppen  von  Leberzellen. 

ü,  Krankheiten  der  Harn-  und  Geschlechts- 
organe. 

a.  Harnorgane. 

I)  Holxendorf,  Chronische  Nierenentzündung  und  Harnblason- 
krebs. i'reus*.  Mitth.  8 173.  (betraf  clneu  Stier).  — 2)  Del- 
prato,  Pietra,  II  diabeto  osservato  o curato  sopra  sei  cavalli 
nella  cllnics  veterinaria  di  Parma  ne!  1870.  I.ette  alle  K.  Acca- 
demla  medica  - chirurgica  di  Torlno,  uel'  adunanza  delli  24. 
marzo.  Giern,  p.  112.  — 3)  Saint-Cyr,  Un  ca»  de  glucosurio 
ehe»  le  chien.  Lyon  mddical  1870.  p.  118.  — 4)  Hill,  On  haerao- 
albumiuuria.  Vetcr.  p.  4 J.  (Unter  Haeino-Albnmiuuria  versteht 
Hill  das  Blutharnen  des  Rinde».  In  d«m  Vortrag«,  den  derselbe 
in  der  Sitzung  des  Vereins  der  Midland  Couuties  Veterinary  Me- 
dical Association  über  die  betreffende  Krankheit  hielt,  ist  nichts 
Neues  mitgetheilt  worden.)  • 5)  Dio  Wimlrehe  (schwarze  Hirn- 
winde)  der  Pferde.  Fuchs  Mitlh.  8.  07.  iMittbcilnngen  von  U tz 
und  Schmidt  über  diese  Krankheit).  - 5)  Gotting  audSon, 
Fatty  degeneration  ot  tbe  kidneys  of  a horse.  Vet.  p . 4 . — 7) 
Earl,  F.,  Chronic  disease  of  the  kidneys  io  two  mares.  Vetcr. 
p 417.  (Die  Krankheit,  welcher  die  Thiere  erlagen,  trat  mit 
den  Zeichen  der  Kolik  auf.  Bol  Lebzelten  warde  der  Sitz  des 
Leidens  nicht  in  den  Nieren  gesucht,  sondern  das  Krkranktscin 
dieser  Organe  erst  boi  der  Obductiou  constatlrt.  Bei  dem  einen 
Pferde  waren  die  Nieren  vergrößert,  blass  ron  Farbe  und  so 
»eich,  dass  durch  den  geringsten  Druck  die  Substanz  derselben 
zerdrückt  wurde.  Rci  dom  ändert,  Tblrre  enthielt  dzs  Nieren- 
becken einer  jedeu  Niere  eine  eitrige  Materie  und  die  Jlarksub- 
stanz  der  Organe  eine  grosse  Zahl  kleiner  Abscessc  Die  Zahl 


der  letzteren  war  so  gross,  dass  bei  jedem  durch  die  Marksub- 
stanz  geführten  Schnitte  mohrere  derselben  durchschnitten  wur- 
den.) — 8)  Crlsp,  B.,  Urlnary  calculi  In  the  lower  animal». 
Transactions  of  the  pathol.  Society  XXI.  p.  424. 

b.  Männliche  Geschlechtsorgane. 

9)  Dessart,  Prolapsus  penls  — Guörlson  Ann.  de  Brux  p.  111. 

— 10}  Defay»,  F.  Castration  d’tm  singe.  Ann.  de  Paris  p.  331, 

— 11)  Ow.  Dünndarm- Vorfall  bei  Castratfon  eine»  Hongste». 
Fachs  Mitlh.  S.  U?  (Nach  dem  Abnebmon  der  Kluppen  trat 
eine  grössere  Darmpartin  aus  einem  der  Lelslencanäle  hervor: 
Reposition,  Anlage  einer  Kluppe  um  den  Saamenstraug  und  Schei- 
denhaut  dicht  am  Leistenkanat ; Heilung).  — 12)  Schmidt, 
Die  Operation  eines  Hodensack  - Darmbruches  unter  Anwendung 
von  Chloroform.  Tb  A.  8.  20, 

c.  Weibliche  Geschlechtsorgane  and 
Gehn  r tshülflichcs. 

13)  Stock  fleth,  LI.  V.,  Eierslockgeschwulst  hei  einer  Stute. 
Tidsskrift  for  Veteriuairer  18*0.  Rep.  p.  14,  - 14)  Charller, 
P.,  r>e  l'existeuce  des  lochies  apr£*  la  parturition,  et  du  rianger 
de  leur  suppression.  Rec.  1870  p.  83t).  — 15)  Roloff,  Der 
Brand  bei  Schafen.  Zisch,  des  landwirtlisch.  Centralverein»  der 
Provinz  Sachsen.  S.  33s.  (Handelt  von  dem  GebärinutterbranJe 
und  brandigen  Wunden.  Als  Ursache  bei  massenhaften  Erkran- 
kungen nimmt  Verf.  einen  Fermentstoff  an.  den  er  als  Brand- 
Miasma  bezeichnet  und  das  sich  unter  gewissen  Verhältnissen 
im  Boden  entwickeln  soll). — 16)  Kill,  C , Ucber  die  chemische 
Constitution  des  schwarzgrün  gefärbten  Ueberzuges  auf  der  Pla- 
centa  der  Hündin.  Oesterr.  Bd.  36,  8.  87.  (Diese  Farbstoffe 
sind  als  Biliverdin  nnd  Biliprasin  zu  beanspruchen).  — 17)  W a - 
ters,  George,  Fibrous  deposit  in  the  uterns,  associated  with 
ascites  in  a clumber  bitch.  Vetcr.  p.  660.  — 18)  Schneider, 
Willibald,  Behandlung  des  Uterusvorfalles  mit  kaltem  Wassor 
vor  dessen  Reposition.  Woch.  p.  137.  (Vorf.  beglesst  die  Gebär- 
mutter nach  erfolgter  Reinigung  etc.  mit  kaltem  Wasser  und  findet, 
dass  daun  nach  der  Reposition  ein  Drängen  der  Thiere  nicht 
eintritt).  — 19)  Gcrrard,  John,  Disease  of  the  Uterus  of  a 
biteb.  Veter.  p.  1*7.  — 20)  Cowing  and  Son,  Distenaion  of 
the  Uterus  of  a bitch  with  paeodo-purulent  fluid.  Vet.  p.  3.  — 
21)  Co r b y ,T.,  Hernia  of  uterus  in  a bitch.  the  protruding  Por- 
tion eontainlng  a foetus.  Veter.  pag.  958.  — 22)  Barnes,  H.. 
Amputation  of  the  Uterus  of  a ewe.  Veter.  p.  656.  — 23}  Buon- 
santi,  Lancilotti,  Manuall  di  oslelricia  veterinaria  ad  uso 
dei  reterinarl  e degli  studenti.  Milano  4L  (Dies  noeli  Dicht  ganz 
vollendete,  auf  7—8  Hefte  A 4 Bogen  berechnete  Werk,  ist  eine 
vorzüglich  fleissigo  Arbeit,  In  welcher  vorzugsweise  die  deutschen 
Forschungen  inltberücksichtigt  sind).  — 24)  Schulz  und  We- 
wer, Gcburtshülfllehe».  Fuchs  Miltli.  8.  113.  — 2-»)  Gicrer, 
Einige  praktische  Fällo  zur  Gebnrtshülfe  unserer  grösseren  Haus- 
siere. Oesterr.  Bd.  36.  8.  128.  — 26)  Hudson,  Richard, 
A caso  of  difficult  parturition  io  a msre , followed  by  iuflamma- 
tory  oedc  na  and  purpurn  haemorrhagica.  Veter.  p.  333.  — 27} 
Utz,  Flankcnscbnitt  bei  Gebärinutterumdr-hung.  Fuchs  Mitlh 
S.  149.  (U.  ist  gegen  die  Operation).  — 28)  Lohre  r,  Kaiser- 
schnitt au  einer  Sau.  Fuchs  Mltth.  8.  55.  (Es  wurde  iu  der  lin- 
ken Flankciigogcnd  der  Schnitt  gemacht;  nach  Entfernung  von 
7 Jungeu  and  deren  Eih&ute  wurde  dio  Wunde  durch  die  Knopf- 
nath  vereinigt;  nach  12  Sld.  starb  das  Muttertbior;  5 Junge  wur- 
den am  Leben  erhalten.)  — 29)  Delius,  Ueber  das  Verkalbcn 
der  Kühe.  Ztschr.  des  iaudwirthschaftl.  Central-Vereint  der 
l’rov.  Sachsen.  S.  t97.  (Verf.  empfiehlt  Uolzthoe,  wöchentlich 
zweimal  jeder  Kuh  Im  Stalle  Jo  zwei  Esslöffel  Toll  cingegobcn;.  — 
30)  Berner,  Ein  dein  Kalbefieber  ähnlicher  Zustaud  boi  eitler 
trächtigen  Kuli.  Fuchs  Mittb.  S 73.  — 31)  Girard,  Julos, 
Avortemeot  cnzootique.  Ann.  de  Brux.  p.  122.  — 32)  Zuudel 
A.,  De  l'avortcment  enzootique.  Rec.  p.  463.  — 33)  Dupoot, 
Uorlallte  des  jounes  animaux  pendant  rallaltemcnt.  Rec.  p.  90, 

— 34)  Brusasco,  L.,  Dne  pirole  iotorno  ad  una  forma  pari!- 
coiare  di  agtlasia  non  peranco  nota  (contagiosa)  nello  pecore 
c nello  capre  lattaje.  Giorn.  p.  241.  — 35)  Wetterwald,  M., 
Die  Euterkrankheiten  der  wiederksuenden  Hausthiore  und  ihre 
Heilung.  2,  Abdr.  Zürich. 
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In  dem  von  Felice  Perosino  im  Medico  veteri- 
nario  mitgetheilton  Auszage  aus  dem  in  der  Akademie 
zu  Turin  zum  Vortrage  gelangten  Abhandlung  des 
Herrn  Dklprato  wird  der  Krankheitszustand  von 
6 Postpferden  aus  Ghidini  beschrieben,  weicher,  wie 
Dklpiiato  (2)  glaubt  annehmen  zu  dürfen,  durch 
eine  mangelhafte  Ernährung  bei  anstrengender  Arbeit 
herbeigeführt  worden  ist.  Der  magere  Zustand,  in 
welchem  die  Thiere  sich  befanden,  in  Verbindung  mit 
dem  sehr  oft  in  kurzen  Zwischenzeiten  erfolgenden 
Absetzen  des  Harnes,  die  trockene  fest  anliegende 
Haut  etc.  Hessen  die  Harnruhr  leicht  erkennen.  Die 
Untersuchung  des  Harnes,  welcher  geruchlos  und  trübe 
war  und  das  Aussehen  von  Milchserum  hatte  und 
beim  Auffallen  auf  den  Boden  schäumte,  ergab  die 
Anwesenheit  von  Zucker.  Die  chemische  Analyse 
wurde  von  Prof.  Dr.  Galiazo  Trukfi  ausgeführt  und 
lieferte  folgende  Zusammensetzung  in  l(XK)  Theilen : 
Albumin  13,500,  Zucker  1,250,  Mineralische  Be- 
standtheile  1,520,  Harnstoff  und  organische  Säuren 
11,730,  Wasser  und  Verlust  972,000.  Das  specifische 
Gewicht  des  Harnes  betrug,  1,0122.  Durch  eine 
kräftige  Ernährung  und  das  Verabreichen  von  Ferrum 
carbonic.,  welches  später  durch  rothen  Bolus  ersetzt 
wurde,  mit  bitteren  Mitteln  wurde  die  Beseitigung  des 
Leidens  bewirkt. 

Saint-Cyr  (3) beobachtete  bei  einem  lOJahre alten 
Hunde  der  King  Charles  -Race  einem  Fall  von  Glykos- 
urie.  Das  Thier  war  fast  stets  gesund  und  wohlgenährt 
gewesen , seit  einiger  Zeit  zeigte  cs  heftigen  Durst, 
nahm  an  Körperumfang  ab,  wurde  sehr  matt  und  uri- 
nirte  viel.  Später  erblindete  der  Hund  auf  dem  einen 
Auge  und  einige  Zeit  darauf  auf  dem  anderen.  Der 
Appetit  war  sehr  rege  und  verzehrte  er  namentlich  gern 
stärkeenthaltende  Nahrungsmittel,  wie  Kartoffeln  etc. 
Die  Menge  des  abgesetzten  Harnes  betrug  in  24  Stunden 
1 Liter.  Das  Athmcn  war,  w’enn  das  Thier  in  Ruhe  war, 
normal,  der  Hinterleib  war  etwas  umfangreicher,  als  er 
sein  sollte.  Dio  Vermehrung  des  Umfanges  war  jedoch 
nicht  durch  die  Ansammlung  einer  Flüssigkeit  herbeige- 
führt. Der  abgesetzte  Harn  war  klar,  durchsichtig,  bern- 
steinfarbig, etwas  klebrig,  schäumte  beim  Schütteln,  war 
geruchlos  und  enthielt  in  einem  Liter  74  Gramm  Zucker. 
Der  Zustand  des  Hundes  änderte  sich  in  der  Zeit  vom 
10-  März,  bis  29.  Mai  sehr  wenig.  Am  letzten  Tage  er- 
krank'c  der  Hund  sehr  heftig  in  Folge  oiues  Diäffehlers, 
es  trat  Erbrechen  ein,  zu  welchem  sich  eine  Diarrhoe  ge- 
gesellto,  die  sehr  bald  den  Hund  in  einen  solchen 
Schwächezustand  überfübrto,  dass  er  nach  einigen  Tagen 
am  1.  Juni  ohne  Convulsionen  verendete.  Die  Ob- 
düction  ergab  Folgendes:  Der  Ernährungszustand 

war  noch  ein  ziemlich  guter;  sowohl  zwischen  den 
Muskeln,  wio  auch  im  Netz  fand  sich  noch  mit  Fett  er- 
fülltes Fettgewebe.  Die  Verdauungsorgane  zeigten  an 
verschiedenen  Stellen  eine  lebhafte  Röthe  in  Folge  der 
Erfüllung  der  Gefässe  mit  Blut.  Der  Magen  enthielt 
einige  kleine  Dlutcongula.  Dio  Schleimhaut  lioss  keine 
Spur  einer  Entzündung  wahrnehmen.  Der  Darmkaual 
enthielt  einen  mit  Galle  gemischten  Schleim,  auf  der 
Schleimhaut  zeigten  sich  an  verschiedenen  Stellen  kleine 
rundliche  rothe  Flecken-  Die  Nieren  waren  von  nor- 
maler Beschaffenheit,  ebenso  die  Blase,  in  welcher  sich 
noch  etwus  Harn  vorfand.  Derselbe  enthielt  pro  Liter 
18-19  Gramm  Zucker.  Die  Milz  war  ein  wenig  ver- 
grössert  und  etwas  weicher  als  im  normalen  Zustande. 
Die  Leber  war  bedeutend  vergrössert,  sie  wog  610  Grm., 
Stücke  derselben  senkten  sich  im  Wasser  nicht  zu 


Boden.  Sie  erschien  wiegeschwollen,  wodurch  ihr  eine 
runde  Form  verliehen  wurde.  Auf  der  Oberfläche  be- 
fanden sich  Erhabenheiten,  welche  an  Grösse  zwischen 
der  einer  Nuss  und  eines  Hühuereies  variirten,  die 
Färbung  dieses  Organs  war  eine  blassrötblich  gelbe. 
Ferner  gewahrte  mau  auf  der  Oberfläche  sehr  dicht  ge- 
lagerte kleine  weisse  Granulationen  von  verschiedener 
Gestalt  und  Grösse,  die  letztere  überragte  jedoch  nicht 
die  eines  Hanfkornes.  Diese  Bildungen  waren  auch  auf 
der  Durchschnittsfläche  sichtbar,  so  dass  sie  ziemlich 
gleichmässig  verbreitet  im  Organe  sich  zeigten.  Die  Con- 
sistenz  der  Leber  war  eine  geringere,  als  im  normalen 
Zustande.  Die  auf  der  Oberfläche  befindlichen  Erhaben- 
heiten besitzen  eine  geringere  Fostigkeit,  an  einzelnen 
Stellen  ist  dieselbe  eine  so  geringe,  dass  das  Gewebe 
hier  wie  erweicht  erscheint.  Die  Gallenblase  enthiolt 
etwas  schwarze,  dicke  Galle.  Kiener,  welcher  die  mi- 
kroskopische Untersuchung  ausgeführt  hat,  erklärte  die 
Affection  der  Leber  für  eine  Hepatite  parenchymateuse 
mucoso-caseeuse.  Das  Protoplasma  der  Zellen  zeigte 
nach  ihm  verschiedeuc  Veränderungen,  eine  transforma- 
tion  muqueuse,  eine  transformation  graisseuse  und  eine 
transformation  caseeuse.  Die  Lungen  waren  von  nor- 
maler Beschaffenheit,  ebeuso  das  Herz  und  die  grossen 
Gefassstämme.  Das  Gehirn  etc.  konnte  nicht  untorsucht 
werden. 

Gowing  (7)  theilt  mit,  dass  ein  älteres  Pferd  unter 
den  Erscheinungen  der  Iufluenza  erkrankt  sei,  welche 
durch  die  eingeleitete  Behandlung  bis  zu  einem  ge- 
wissen Punkte  beseitigt  wurde.  Die  Genesung  machte 
keine  Fortschritte,  vielmehr  starb  dasselbe  10  Tage  nach 
dem  Auftreteu  der  Krankheit.  Symptome  eines  Nieren- 
leidens sind  bei  Lebzeiten  des  Thicres  nicht  beobachtet 
worden.  Die  Obduction  ergab)  dass  nur  die  Nieren  lei- 
dend gewesen  waren.  Die  Nierenkapsel  war,  statt  mit  Fett 
erfüllt  zu  sein,  von  plastischen  Exsudatmassen  umgeben. 
Die  rechte  Niore  zeigte  sich  bedeutend  vergrössert,  wog 
9 Pfund  und  war  sowohl  die  Mark-  wie  die  Rindensub- 
stanz krankhaft  verändert.  Die  hinteren  beiden  Dritt- 
theile  waren  schwarz  gefärbt  in  Folge  von  Blutstauun- 
gen in  den  GefässeD.  Die  linke  Niere  war  fast  von 
normaler  Beschaffenheit  und  wog  3 Pfund.  Die  mikro- 
skopische Untersuchung  beider  Nieren  ergab,  dass  die 
Harnkanälchen  von  Fettmolekülan  vollständig  erfüllt 
waren.  Die  Untersuchung  des  Harnes  konnte  nicht 
vorgenommen  werden,  da  die  Blase  durch  den  Scharf- 
richter zerschnitten  worden  und  der  Harn  abgefiossen 
war. 

Crisf  (8)  theilt  in  der  Abhandlung  die  Bestand- 
teile der  Harnsteine  verschiedener  Thiere  mit.  Unter 
Anderem  führt  er  an,  dass  bei  männlichen  Schafen 
und  Hammeln  sehr  oft  narnröbrensteine  beobachtet 
werden,  wie  sein  Bruder  Thomas  Crisp,  ein  Land- 
wirt, ihm  mitgetheilt  habe.  Die  so  bedeutende  Ver- 
engerung des  vorderen  Endes  der  Harnröhre  der  Ham- 
mel und  Widder  geben  hauptsächlich  Veranlassung 
zu  dem  so  häufigen  Vorkommen  der  Harnverhaltungen 
mit  tödtlicbem  Ausgange,  da  Steinchen  von  der 
Grösse  eines  Mobnsamenkornes  diesen  Theil  der  Harn- 
röhre nicht  mehr  passiren  könnon.  Die  Steinchen  be- 
stehen nach  ihm  aus  pbosphorsaurer  Ammoniak-Ma- 
gnesia. Er  glaubt  die  Bildung  derselben  mit  Leichtig- 
keit durch  Darreichung  von  zuckerhaltigen  Wurzeln 
und  Oclknchen  herbeiführen  za  können. 

Fönfstück  (Sächs.  B.  S.  98)  teilt  mit,  dass  im 
Monat  Juni  in  schneller  Anfeinanderfolge  in  einer 
Schäferei  8 Bocklämmer  an  heftigen  Harnbeschwerden 
erkrankten  nnd  einen  bedeutend  ödematös  angc- 
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schwollenen  Hodensack  nnd  Scblancb  gezeigt  hatten. 
Nach  dem  Schlachten  fand  sich  viel  Harngries  in  der 
Blase  vor. 

Bärsbach  bezeichnet  als  Ursache  des  häufigen 
Vorkommens  der  Harnröhrensteine  in  seiner  Gegend 
das  zu  frühe  Castriren  und  daher  die  nicht  vollkom- 
mene Ausbildung  der  Harnröhre.  (Fuchs’  Mitth. 
S.  77.) 

Ein  7 Jahre  alter  Wallach  mit  einem  Prolapsus 
penis  wurde  in  die  Klinik  der  Thierarzncischule  gebracht. 
Die  Ruthe  war  etwas  geschwollen,  und  die  Corpora 
cavernosa  mit  Blut  erfüllt;  durch  Berührung  empfand 
das  Thier  wenig  Schmerzen.  Der  Zustand  konnte  als 
eine  Paresis  bezeichnet  werden.  Wodurch  das  Leiden, 
welches  in  einer  Anschoppung  von  Blut  in  den  Blut- 
räumen des  schwammigen  Körpers  bestand,  herbeige- 
führt worden,  ob  durch  eine  Lähmung  des  Muskelappa- 
rates der  Venenräume  oder  zu  starke  Dehnung  der  Tra- 
bekeln, liess  sich  nicht  ermitteln.  Es  wurde  zur  Besei- 
tigung des  Leidens  von  D essart  (9)  ein  Suspensorium 
angelegt,  einige  Scarificationen  ausgeführt  und  Waschun- 
gen mit  adstringirenden  Mitteln  angewendet.  Es  trat 
in  Folge  dieser  Behandlung  eine  Besserung  des  Zustan- 
des ein,  jedoch  nicht  der  Art,  dass  der  Penis  in  die 
Vorhaut  zurückgefübrt  wurde.  Defays,  welcher  den 
Patienten  nach  einigen  Tagen  übernahm,  brachte  auf  den 
Penis  einen  aus  vulkanisirtem  Gummi  hergerichteten 
Ueberzug,  dessen  Durchmesser  halb  so  gross  war,  als 
der  durchschnittliche  Durchmesser  des  Organs.  Dieser 
Ueberzug  wurde,  ähnlich,  wie  man  einen  Gummistrumpf 
auf  das  Bein  eines  Menschen  bringt,  auf  die  Ruthe  ge- 
fördert, so  dass  derselbe  eiuige  Centimeter  das  vordere 
Ende  der  Ruthe  überragte.  Der  Penis  konnte  nun  in 
die  Vorhaut  zurücktreten,  auch  konnte  der  Harn  ohne 
Beschwerde  abgesetzt  werden.  Die  Heilung  des  Zustan- 
des wurde  nach  den  Anlagen  des  Ueberzuges  herbeige- 
führt. In  Folge  des  günstigen  Ergebnisses  hat  Defays 
gegen  Anschwellungen  verschiedener  Art,  gegen  Gallen 
etc.  mit  Vortheil  Bekleidungen  der  afficirten  Theile  mit 
Gummi  verwendet. 

Nach  Waltrup’s  Erfahrungen  hat  sich  bei  Heng- 
sten folgende  Castrationsmetbodo  bewährt:  Der  Hengst 
wird  geworfen,  eine  Schnur,  welche  nicht  zu  dünn 
sein  und  nicht  einschneiden  darf,  um  den  Hodensack 
gelegt  und  von  zwei  Mann  so  fest,  wie  nur  irgend 
möglich  angezogen,  nachdem  die  Hoden  mässig  in 
den  Hodensack  hinabgeschoben  sind,  so  dass  die  bei- 
den Samenstränge  von  der  Schlinge  der  Schnur, 
welche  nach  dem  Zusammenziehen  fest  zusammenge- 
bunden wird,  umfasst  werden.  Hoden  und  Hoden- 
sack fallen  nach  einiger  Zeit  vollständig  ab ; die  An- 
schwellungen sind  unbedeutend;  die  Thiero  können 
ohne  Nachtheile  schon  bald  nach  der  Operation  leichte 
Arbeit  verrichten  (Prcuss.  M.  S.  156). 

Ein  Affe,  welcher  sehr  stark  onanirte,  wurde  von 
Defays  (10)  der  Castralion  unterworfen,  in  der  Vor- 
aussetzung, dass  hierdurch  die  Masturbation  beseitigt 
werden  würde.  Die  Operation  war  leicht  auszuführen, 
üm  den  Blutverlust  so  gering  als  möglich  zu  macheu, 
wurde  vor  der  Entfernung  der  Hoden  eine  Ligatur  um 
den  SamenstraDg  gelegt.  Der  Affe  scheint  nicht  viel 
von  der  Operation  empfunden  zu  haben,  er  führte  das 
Onaniren  nach  der  Operation  ebenso  wio  vor  derselben 
aus. 

Eine  Stute,  welche  belegt  worden  war,  zeigte  eine 
Zunahmo  des  Umfanges  des  Hinterleibes,  und  glaubte 
mau  hieraus  auf  das  Tragendsein  der  Stute  schliessen  zu 
können.  Da  nun  aber  nach  Ablauf  der  Tragezeit  trotz 


des  bedeutenden  Umfanges  des  Leibes  keine  Wehen 
etc.  eintraten,  nahm  der  Besitzer  an,  dass  das  Fohlen 
abgestorben  sei.  Die  nun  von  Stock  fl  eth  (13)  vorge- 
nommone  Untersuchung  durch  den  Mastdarm  ergab  die 
Anwesenheit  einer  bedeutenden  Geschwulst,  welche  sich 
jedoch  nicht  in  der  Gebärmutter  befand.  Da  die  Lage 
der  Geschwulst  sich  beim  Legen  des  Thieres  auf  den 
Rücken  veränderte  und  eine  Eierstocksgeschwulst  diagno- 
sticirt  wurde,  so  führte  St.  einen  Troikar  zur  Seite  des 
Nabels  in  die  Geschwulst  ein  und  förderte  auf  diese 
Weise  etwa  50  Pott  ( ä 46  Cubikzoli)  einer  blutigen 
Flüssigkeit  nach  Aussen,  ohne  dass  eine  besondere  Ab- 
nahme des  Umfanges  des  Bauches  herbeigeführt  wurde. 
Da  keine  Aussicht  auf  Beseitigung  des  Leidens  vorhan- 
den war,  wurde  das  Thier  getödtet.  Bei  der  Obduction 
fand  man  noch  70  Pott  eines  blutigen  Serums  in  der 
Bauchhöhle.  Die  Geschwulst  fand  sich  am  linken  Eier- 
stock und  dessen  breiten  Bande;  sie  war  weich,  enthielt 
mehrere  grosse  Hohlräume,  welcho  mit  Blut  etc.  erfüllt 
waren,  und  war  mit  dem  Bauchfell  nicht  verbunden. 
Das  Gewicht  derselben  betrug  125  Pfund. 

Charlikh  (14)  beschwert  sich  in  diesem  Aufsatz 
darüber,  dass  Diejenigen,  welche  über  Geburtshilfe 
etc.  geschrieben,  wenig  oder  gar  nichts  über  die  Lo- 
chien der  Thiere  angegeben  haben.  Er  führt  so- 
dann an,  dass  unsere  weiblichen  Haustbiere  nach  der 
Gebnrt  der  Jungen,  ganz  so  wie  die  Frauen,  während 
einiger  Zeit  Lochien  hätten,  und  dass  durch  die  Unter- 
drückung dieser  sehr  schwere  Krankbeitszustände  cin- 
treten.  Als  Ursachen,  welche  die  Unterdrückung  der 
Lochien  veranlassen,  führt  er  eine  grosse  Zahl  auf, 
hierunter  Verabreichung  zu  stark  nährender  Futter- 
mittel, Reizungen  der  Vagina  und  des  Uterus  bei  der 
Geburt  durch  ungeeignete  Manipulationen  von  Seite 
der  Hülfeleistenden,  Erkältungen  etc.  Zu  den  F oigen 
der  Unterdrückung  der  Lochien  rechnet  Charuku  auch 
das  Puerperalfieber.  Bei  Besprechung  der  Behandlung 
über  die  Förderung  der  zurückgehaltenen  Secnndinae 
empfiehlt  er  Einspritzungen  von  warmem  Wasser  durch 
die  Gcfässo  der  Nabelschnur. 

Eine  alte  Hündin  des  Clumber  Race  war  unter  den 
Erscheinungen  eines  erschwerten  Atbmcns  eingegangen, 
und  behufs  der  Obduction  Waters  ( 17)  zugesandt 
worden.  Derselbe  fand  das  Abdomen  sehr  ausgedehnt, 
in  Folge  der  Ansammlung  einer  klaren  Flüssigkeit, 
deren  Menge  etwa  14  Pints  betrug.  Die  Gebärmutter 
war  durch  fibröse  Ablagerungen  bedeutend  vergrössert. 
Auf  ihrer  äusseren  Oberfläche  sassen  2 Cysten  von  der 
Grösse  eines  kleinen  Hühnereies,  welche  eine  kleine 
Menge  einer  klaren  Flüssigkeit  enthielten.  Der  ganze 
Uterus  wog  etwa  2 Pfund.  Das  Peritonäum  war  in  Folgo 
des  hyperämiseben  Zustandes  etwas  geröthet.  Die  übri- 
gen Organe  des  Körpers  zeigten  sich  von  normaler  Be- 
schaffenheit, auch  war  das  Thier  in  einem  guten  Er- 
nährungszustände, da  sich  reichlich  Fett  abgelagert  vor- 
fand. 

Eine  9 Jahre  alte  Hündin  erkrankte,  nachdem  sie 
cinigo  Tage  vorher  brünstig  gewesen,  unter  den  Erschei- 
nungen einer  Verstopfung,  in  Folge  dessen  das  Thier 
Gerrard  (19)  zur  Behandlung  übergeben  wurde.  Die 
Fresslust  war  vollständig  verschwunden,  der  Puls  etwas 
beschleunigt,  der  Leib  etwas  gespannt,  schon  ein  schwa- 
cher Druck  auf  die  Bauchwandungen  verursachte  dem 
Thiere  hoftige  Schmerzen.  Von  Zeit  zu  Zeit  stellte 
sich  heftiges  Drängen  ein  Die  dem  Hunde  verabreich- 
ten Arzneien,  wie  Jalappe  mit  Ricinusöl,  Klystiere  etc. 
führten  keine  Entleerung  von  Koth  herbei.  Am  7.  Tage 
entleerte  das  Thier  einige  harte  schwarze  Kothballcn. 
Das  Drängen  währte  jedoch  fort.  Harn  wurde,  da  die 
Hündin  in  Folge  des  Durstes  viel  Flüssiekeiten,  wie 


Digitized  by  Google 


556 


FÜRSTENBKRO  UND  I.RISERI NO,  TMEHKRANKHKirKN. 


Wasser,  Milch  etc.  aufgenommen,  in  reichlicher  Menge 
abgesetzt.  Warme  Bäder,  welche  wiederholentlich  ver- 
wendet wurden,  führten  keine  Erleichterung  herbei.  Das 
Thier  starb  am  9-  Tage.  Die  Obduction  lehrte, 
dass  der  Sitz  des  Leidens  im  Uterus  gewesen.  Der 
letztere  war  sehr  ausgedehnt  wie  bei  tragenden  Thie- 
ren  und  ruhte  auf  den  unteren  Bauchwandungen. 
Nach  dem  Eröffnen  des  Körpers  des  Uterus  entleerte 
sich  eine  dem  Eiter  in  Faibe  und  Consistcuz  ähn- 
liche Materie,  dio  beiden  Hörner  des  Organs  blieben 
jedoch  ebenso  gespannt  nach  der  Entleerung  des  Kör- 
pers, als  sie  vorher  sich  gezeigt  hatten,  und  erst  nach 
der  Eröffnung  eines  jeden  ilornes  floss  auch  aus  diesen 
eine  ähnliche  Flüssigkeit  aus.  Die  Schleimhaut  in  den 
Hörnern  der  Gebärmutter  war  geröthet,  ebenso  in  den 
Tuben,  in  letzteren  zeigte  sie  sich  etwas  verdickt. 

Eine  kleine  Hündin,  welche  anscheinend  an  Ascites 
litt,  wurde  Gowing  (20)  zur  Behandlung  übergeben. 
Der  Leib  war  sehr  ausgedehnt,  hing  tief  herab  und  liess 
deutlich  eine  Fluctuation  im  Innern  wahrnchmen.  Das 
Thier  starb  innerhalb  einiger  Tage.  Die  Obduction  er- 
gab, dass  ausser  der  Gebärmutter  kein  Organ  krankhaft 
verändert  war.  Hörner  sowohl,  wie  der  Körper  des  Ute- 
rus waren  durch  eine  Flüssigkeit  bedeutend  ausgedehnt, 
welche  ziemlich  strengflüssig  und  von  gelblich  - weissor 
Farbe,  wie  Eiter  war.  Die  mikroskopische  Untersuchung 
ergab,  dass  die  Masse  hauptsächlich  aus  Epithelzellen  und 
Exsudationskörperchen  bestand,  zwischen  welchen  auch 
einzelne  rothe  Blutkörperchen  sich  befanden.  Die  Schleim- 
haut des  Uterus  war  weich  und  aufgclockert,  zeigte  aber 
keine  Geschwüre. 

Barnes  (22)  wurde  zu  einem  Schafe  gerufeu,  wel- 
ches einige  Stunden  vorher  gelammt  uud  bei  welchem 
ein  Vorfall  des  Uterus  sich  eingestellt  batte.  Der  Ute- 
rus war,  als  B.  das  Thier  sah,  so  bedeutend  geschwol- 
len, dass  eiu  Zurückbringen  desselben  nicht  ausgeführt 
werden  konnte:  ausserdem  war  das  Organ  so  verletzt, 
dass  die  Reposition  keinen  Nutzen  gewährt  haben  würde. 
Er  schritt  daher  zur  Amputation,  legte  um  den  Hals  des 
Uterus  eine  Ligatur,  trennte  den  vorgefallenen  Theil 
mit  einem  scharfen  Bistouri,  unterband  die  noch  blu- 
tende Arterie,  brachte  dio  noch  vorhandenen  Theile  des 
Organs  zurück  und  schloss  die  Vulva  durch  einige  Hefte. 
8 Tage  nach  der  Operation  war  unter  geeigneter  Be- 
handlung das  Thier  genesen. 

Hudson  (26)  wurde  zu  einer  Stute  gerufen,  welche, 
da  der  rechte  Hinterfuss  des  Fötus  allein  in  die  Geburt 
getreten  war,  nicht  ohne  Kunsthülfe  gebären  konnte. 
Ehe  der  Besitzer  sich  zur  Herbeirufung  des  Arztes 
entschlossen  hatte,  war  von  den  Wärtern  ohne  Erfolg 
die  Herausbeförderung  des  Fohlens  durch  Ziehen  an  den 
Hinterfuss  versucht  worden.  Hudson  gelang  es  nach 
längerer  Zeit,  das  Fohlen  nach  Aussen  zu  fördern. 
Durch  die  von  ihm  und  von  den  Wärtern  ausgefühitcn 
Manipulationen  waren  die  Geburtstheilo  thcils  gequetscht, 
theils  verletzt  worden.  Die  Vagina  zeigte  sich  am 
nächsten  Tage  sehr  geschwollen,  dunkelroth  gefärbt  und 
an  vielen  Stellen  dos  Epithels  beraubt  Am  vierten 
Tage  nach  der  Geburt  wurde  das  Thier  von  heftigen 
Leibschmerzen  befallen,  wobei  es  sich  oft  niederlegte, 
wieder  aufstand  und  sich  nach  den  Flanken  umsab. 
Puls  und  Atliem  waren  sehr  beschleunigt.  Den  darauf 
folgenden  Tag  befand  sich  dio  Stute  besser,  der  Puls 
war  langsamer,  die  abgesetzten  Faeces  waren  weich, 
die  Anschwellung  der  Geburtstheile  und  die  dunkle 
Färbung  der  inneren  Oberfläche  hatten  sich  vermindert. 
Ein  geringer  Ausfluss  aus  der  Scham  hatte  statt. 
Appetit  war  rege.  Das  Thier  besserte  sich  von  Tag  zu 
Tag  und  konnte  am  fünfzehnten  Tage  nach  der  Geburt 
des  Fohlens  wieder  im  Freien  bowegt  worden.  8 Tage 
darauf  erkrankte  das  Thier  von  Neuem  Es  eutleerto 
sich  au  diesem  Tage  ein  an  der  recl.ten  Seite  der 
Scham  befindlicher  Absccss,  dessen  Höhle  mit  der  Vagina 
communicirte.  Ausserdem  zeigten  sich  Anschwellungen 


an  beiden  Sprunggelenken  und  an  dem  oberen  Theil 
der  inneren  Fläche  des  linken  Iliuterscheukels,  welche 
sich  bis  zum  Euter  hinauf  erstreckte  und  bei  dejsen 
Berühruug  das  Thier  heftige  Schmcrzeu  äusserte.  Au 
den  Vorderextremitäten  wurde  eine  Schwellung  des  un- 
teren Theils  des  Vorderarmes  wahrgenominen.  Der  Puls 
war  klein  und  erfolgte  60  Mal  in  der  Minute,  ln  dun 
nächsten  Tagen  verschlimmerte  sich  der  Zustand,  das 
Pferd  wurde  von  Kolikschmcrzen  befalleu,  wobei  der 
Puls  bis  auf  80  stieg.  Aus  der  Scheide  floss  etwas 
Flüssigkeit.  Gleichzeitig  wurde  der  Ausfluss  einer  blu- 
tigen Materie  aus  dem  linken  Nasenlochc  wahrgenom- 
meii.  Obschon  im  Laufe  des  Tages  dio  Kolikerscbeinun- 
gen  verschwanden,  steigerte  sich  die  Frequenz  des  Pul- 
ses und  des  Athmeus.  Unter  dem  rechten  Augcniide 
zeigte  sich  eine  Blutaustretung  unter  dio  Bindehaut  von 
der  Grösse  eines  Schillings.  Ebensolche  Eccbymosen 
fanden  sich  auf  der  Schleimhaut  der  linken  Naseuhöhle 
und  auf  der  der  Vagina.  Während  sich  die  Beschleu- 
nigung dos  Pulses  und  des  Athmcns  vermiuderte,  traten 
im  ferneren  Verlauf  der  Krankheit  Schwellung  an  der 
Nase,  dem  Maule  und  nach  dem  Kehlkopfe  zu  ein,  der 
Ausfluss  aus  der  Nase  vermehrte  sich,  war  mit  Blut  ge- 
mischt. und  stinkend  Die  Petechien  auf  der  Schleim- 
haut der  Nasenscheidewand  waren  zu  einem,  die  ganzo 
Fläche  bedeckenden  Blutextravasat  verschmolzen.  An- 
schwellungen traten  ferner  noch  an  den  Ellenbogen,  dem 
Brustbeine  und  dem  Abdomen  auf.  Während  im  weite- 
ren Verlaufe  die  Anschwellungen  an  fast  allen  Tbeilcn 
ahnahmen,  bestand  die  am  Kehlkopfe  und  im  Kehlgange 
fort  und  verursachte  dem  Thierc  Schlingbeschwerden 
6 Wochen  nach  der  ersten  Erkrankung  war  das  Pferd 
soweit  hergestellt,  dass  dasselbe  auf  die  Weide  gebracht 
werden  konnte. 

Nach  Gkrard  (31)  trat  bei  8 Stuten  einer  Ar- 
tillerie-Abtheilnng  das  Abortiren  auf,  ohne  dass  das 
Tragendsein  derselben  bekannt  war.  Die  Thiere  wa- 
ren erst  vor  kurzer  Zeit  angekauft  und  der  Truppen- 
Abtheilung  überwiesen  worden.  In  Folge  der  Orts-, 
Luft-  und  Futterveränderung  litten  die  Thiere  zu- 
nächst an  der  Druse  und  konnten  später  bei  der 
fortschreitenden  Entwicklung  des  Foetus  dieselben 
nicht  ernähren,  und  um  so  weniger,  da  die  Menge 
des  ihnen  dargereichten  Futters  nicht  ein  Mal  zur 
Ernährung  des  Mutterthieres  genügte.  Das  Verwerfen 
erfolgte  ohne  Prodrome,  auch  zeigten  die  Thiere  nach 
dem  Verwerfen  kein  Krankheitssymptom,  wie  dies  sehr 
häufig  bei  Stuten  beobachtet  wird. 

Zundkl  (32)  hat  Gelegenheit  gehabt,  dasVerkalbon 
der  Kühe  zu  beobachten  und  spricht  sich  in  Betreff  der 
Ursachen  nicht  wie  Tjsskkant  aus,  welcher  angiebt, 
dass  es  in  Folge  der  Nachahmung  auftritt,  sondern 
dahin,  dass  demselben,  wenn  es  in  einem  Stalle  bei 
einer  grossen  Zahl  von  Kühen  auftritt,  ein  Contagium 
oder  vielmehr  eine  miasmatische  Infection  zu  Grunde 
liegt.  Zur  Bestätigung  citirt  er  die  Mittheilungen 
von  Frank  und  Roloff , welche  diese  über  jene 
Krankheit  veröffentlicht  haben.  Nach  Z.  tritt  dieses 
Leiden  besonders  nach  feuchten  Jahren  auf,  wo  viel 
gehaltloses  und  theil  weise  durch  Pilzvcgetatiou  ver- 
dorbenes Futter  gewonnen,  und  mit  dun  Küheu  ver- 
füttert wird.  Gewöhnlich  findet  man  die  Kühe  dann 
in  einem  adynanischen  Zustand,  welcher  zum  Ver- 
kalben  prädisponirt.  Gegen  diesen  ist  durch  Verabrei- 
chung von  Eisen  und  bittern  Mitteln  vorzugehen.  In 
den  Fällen,  wo  durch  die  Pilzvegetation,  ähnlich  wie 
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durch  Mutterkorn  das  Verkalben  herbeigeführt  wird, 
dürfte  sich  nach  ihm  die  Verabreichung  der  Carbol- 
säure  als  nutzenbringeud  erweisen. 

Wenn  das  Verkalben  der  Kühe  auftritt,  soll  nach 
Z.  die  verkalbende  Kuh  sofort  aus  dem  Stalle  ent- 
fernt und  der  Stand  mit  Kalk  oder  Kali  hyperman- 
ganic.  dcsinficirt  werden. 

Hei  einer  kleinen,  alten  Hündin  zeigte  sich  an  der 
linken  Seite,  dicht  hinter  der  letzten  Zitzo  dieser  Seite 
eine  grosse  Geschwulst,  welche  etwas  Festes  enthielt  und 
etwas  beweglich  war.  Der  auf  dieselbe  ausgeübte  Druck 
verursachte  dein  'l'hiere  Schmerzen,  es  drängte  sehr  oft, 
wobei  etwas  Harn,  gemischt  mit  einer  stinkenden,  bräun- 
lich gefärbten  Materie  aus  der  Scham  entleert  wurde. 
Die  Hündin  hatte  9 Monate  vor  der  Besichtigung  der 
Geschwulst  durch  Co  r b y (2 1)  Junge  geboren,  und  bald  nach- 
her an  der  bezeichneten  Stelle  eine  Anschwellung  von 
der  Grösse  cinor  Nuss  wahrnehmen  lassen.  Der  Tumor 
nahm  in  der  nächsten  Zeit  nicht  an  Umfang  zu.  Etwa 
4 Monate,  nachdem  sie  geboren  hatte,  entlief  sie  ihrem 
Herrn  und  kam  erst  nach  einigen  Tagen  zurück.  Seit 
ihrer  Uückkehr  hatte  der  Besitzer  ein  Wachsthum  der 
Geschwulst  und  ein  allgemeines  Ucrvortrcten  der  Sym- 
ptome, die  jetzt  das  Thier  zeigte,  wähl  genommen. 
Da  nach  Ansicht  Corby’s  durch  eine  Operation  die 
Krankheit  vielleicht  sich  beseitigen  Hesse, ' wurde  zu 
letzterer  geschritten  und  nach  Eröffnung  der  Geschwulst 
der  Kopf  und  der  vordere  Theil  des  Körpers  eiues  Fö- 
tus, welche  Theile  noch  im  Zusammenhänge  waren,  ent- 
fernt. Die  hinteren  Theile  waren  in  Folgo  der  Fäulniss 
iu  Stücke  zerfallen.  Nach  der  Entfernung  der  Jauche 
versuchte  Corby  den  in  dem  Bruchsacke  gelegenen  Theil 
der  Gebärmutter  iu  die  Bauchhöhle  zurückzubringen, 
jedoch  ohne  Erfolg.  Die  Hündin  wurde  auf  Wunsch  des 
Besitzers  hierauf  getödtet.  Bei  der  Obduction  zeigte  es 
sieb,  dass  die  Blase  stark  mit  Harn  erfüllt  war,  dessen 
Entleerung  nicht  erfolgen  konnte,  da  der  Blasenhals 
zwischen  dem  Rand  des  Bodens  und  dem  vorderen  Theile 
der  Vagina  gelegen  war. 

Immklmann  theilt  (Prcnss.  M.  S.  158)  den  glück- 
lichen Erfolg  des  Flankenschnitts  bei  Gebärmutterum- 
wälzung  mit. 

Schulz  und  Wewer  (24)  beantworten  die  Frage, 
wie  viel  Menschenkräfte  darf  man  bei  der  Entwicke- 
lung eines  Kalbes  anwenden,  dabin,  dass  die  Anwen- 
dung einer  Kraft  von  5 — (5  Menschen  itn  Allgemei- 
nen als  Maximum  zn  bezeichnen  sei  und  dass  statt 
einer  Steigerung  derselben  in  allen  Fällen  die  Krabry- 
otomie  vorznnebmen  sei.  Zur  Unterstützung  der  un- 
genügenden Menscbenkraft  sehen  sie  als  das  zweck- 
mässigste  Werkzeug  die  von  Harms  empfohlene  Brech- 
stange an,  da  diese  nicht  allein  überall  za  haben  sei, 
sondern  auch  das  richtige  Innehaltcn  der  Führungs- 
linie ermögliche. 

Bei  polypenartigen  Answüchsen  in  den  Zitzen- 
kanälen der  Kühe,  wandte  Fkntzling  Pressschwamm 
an,  welcher  leicht  mit  einer  Mischung  von  Ungt  Kal. 
jod.  13  Grra.  mit  Ol.  animal.  Dip.  3 — 4 Grm.  be- 
strichen, in  den  Zitzenkanal  eingebracht  wird.  Inner- 
halb 8 — 14,  längstens  21  Tagen  sind  die  Neubildun- 
gen verschwunden.  (Fuchs  Mitth.  S.  79). 

Nachdem  Dupont  (33)  angegeben,  dass  der  Ver- 
lust, welcher  durch  das  Ableben  junger  säugender 
Hausthiere  herbeigeführt  wird  für  Frankreich  40  Mil- 
lionen Francs  per  annnm  beträgt,  eine  Berechnung, 
deren  Richtigkeit  wir  dahin  gestellt  sein  lassen,  führt 
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er  die  bei  den  einzelnen  Thierarten  anftretenden  Ver- 
luste auf.  Bei  dem  Rindvieh  sollen  von  den  otwa 
7 Millionen  Kühen  3,800,000  iu  den  tragenden  Zu- 
stand übergeführt  werden,  und  dieselben  1,800,000  bis 
2, 500, (MX)  Kälber  gebären.  Von  diesen  sollen  bis 
zum  Alter  von  3 Monaten  15  pCt.  cingehcn.  Demnach 
starben  in  jedem  Jahre  500, (KM)  junge  Thiore,  welche 
bei  einem  durchschnittlichen  Werth  von  38  Francs 
einen  Verlust  von  15-20  Millionen  Francs  roprä- 
sentiren. 

Von  den  1,500, 000  Stuten  werden  jährlich  600,000 
Fohlen  gezeugt,  von  denen  während  der  Säugezeit  von 
5-6  Monate  1(M), (MX)  eingeheu.  Wird  der  durchschnitt- 
liche Werth  eines  Fohlen  in  diesem  Alter  mit  50  Frs. 
in  Anrechnung  gebracht,  so  ergiebt  sich  bei  den  Pfer- 
den ein  Verlust  von  5 Millionen  Francs. 

Zur  Zucht  verwendete  Sauen  giebt  cs  tKX),(MM), 
diese  gebären  etwa  3 Millionen  Ferkel,  von  welchen 
40-50  pCt.  während  der  Säugezeit  oingehen,  wodurch 
ein  Verlust  von  ungefähr  10  Millionen  Francs  herbei- 
geführt wird. 

15  Millionen  Schafe  gebären  jährlich  7 -8  Millio- 
nen Lämmer.  Während  der  Säugezeit  von  etwa  2 Mo- 
naten gehen  gewöhnlich  8-10  pCt.  verloren.  Bei 
einem  Durchschnittswerte  von  5 Francs  beträgt  der 
Verlust  durchschnittlich  5 Millionen. 

Ziegen,  weibliche  zur  Fortpflanzung  geeignet, 
sind  1,5(X),(XX)  vorhanden,  welche  800, (MX)  Ziegcu- 
lämmcr  prodaciren.  Die  Säugezoit  beträgt  1 -2  Mo- 
nate, während  welcher  etwa  10  pCt.  den  Säuglings- 
krankheiten  erliegen  und  einen  Verlust  von  400,000  Frs. 
veranlassen. 

Mautthiero  und  Esel  werden  im  Ganzen  120,000 
geboren;  hiervon  sind  85, (MX)  Maulthier-  und  35, (MX) 
Eselfüllen.  Ein  Zehntel  der  jungen  Maulthiere  stirbt 
in  Folge  des  Icterus  in  der  ersten  Periode  der  Säuge- 
zeit, ein  zweites  Zehntel  geht  an  anderen  Krankheiten 
zn  Grande.  Von  den  Eselfüllen  gehen  etwa  ein  Zehn- 
tel während  der  Säugezeit  verloren.  Diese  Verlusto 
repräsentiren  eine  Summe  von  1,200, (MX)  Francs. 

Nach  Dupont  haben  wir  die  Ursache,  welche  die 
Erkrankungen  und  den  Tod  der  jungen  Individuen  her- 
beiführt, in  einer  fehlerhaften  Beschaffenheit  der  Mut- 
termilch zu  suchen.  Die  mangelhafte  Muttermilch 
kann  nach  dem  Vf.  horbeigefiibrt  werden:  1)  durch  ein 
Allgemoinloiden,  von  welchem  das  Mutterthier  befal- 
len worden,  oder  durch  eine  Lokalaffection  des  Euters; 
2)  die  Veränderung  der  Milch  zeigt  sich  bei  Thieren, 
welche  kein  Zeichen  irgend  eines  Leidens  wahrneh- 
men  lassen.  Die  mangelhafte  Beschaffenheit  der  Milch 
ist  entweder  schon  bei  der  Entleerung  aus  dem  Euter 
oder  kurze  Zeit  nach  dieser  nachzuweisen,  oder  3)  dio 
Matter  ist  vollständig  gesund,  die  Milch  jedoch  lässt 
erst  mehrere  Standen  nach  der  Entleerung  aus  dein 
Euter  und  Aufstellcn  in  einem  Gefäss  eine  zn  früh 
eintretendo  Entmischung  ihrer  Bestandteile  in  die 
Erscheinung  treten. 

Man  unterscheidet  eine  wässrige  Milch,  eine  fette, 
eine  kalkhaltige,  eine  blutige,  und  Milch  von  fremdem 
Geschmack  oder  Geruch.  Die  wässrige  Milch  hängt 
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zusammen  mit  einem  anämischen  Zustande  der  Mutter; 
sie  erzeugt  bei  dem  Jungen  Anämie,  Diarrhoe  und 
Parasiten-Krankheiten  (!)  Die  kalkhaltige  Milch  fin- 
deu  wir  bei  den  Tuberkulosen;  sie  ist  durchaus  unge- 
eignet zur  Nahrung,  ihr  Genuss  führt  die  stets  mit  dem 
Tode  endende  Dysenterie  herbei.  Dio  blutige  Milch 
ist  Folge  von  Lokalaffection  des  Euters,  der  Gonuss 
derselben  giebt  zu  Indigestiouen  etc.  Veranlassung. 
Dio  purulente  Milch  bewirkt  Drüsenanschwellung  uud 
Absccssbildung.  Die  Symptome,  welche  dio  durch 
Aufnahmo  schlecht  beschaffener  Milch  erkrankten  jun- 
gen Thiere  zeigen,  sind  in  fast  allen  Fällen  dieselben. 
Die  gewöhnlichen  sind  Abgeschlagenhcit  und  Trau- 
rigkeit, rauhes  liaar,  Kälte  des  Körpers,  Mangel  an 
Appetit;  die  Thicro  liegen  viel,  zeigen  ein  Poltern  im 
Uinterleibe,  die  Schleimhäute  sind  blass  und  miss- 
farbig etc.  Ein  Symptom,  aus  welchem  man  mit 
Sicherheit  darauf  schlicssen  kann,  dass  das  Erkran- 
ken des  jungen  Thieres  durch  eine  mangelhaft  be- 
schaffene Milch  herbeigeführt  worden,  ist  nach  Dupont 
die  eigentümlich  riechende  Ausdünstung  der  Kran- 
ken, auch  der  eigentümliche  Geruch  der  ausgeath- 
meten  Luft.  Er  meint,  dass  wenn  man  die  Ausdün- 
stung eines  solchen  Kranken  ein  Mal  wahrgenommen, 
die  Wahrnehmung  derselben  bei  anderen  Kranken 
sofort  statthaben  wird.  Es  erinnern  die  Exhalationen 
sehr  an  die  einen  sehr  ponetranten  Geruch  besitzen- 
den Wasserstoff-Verbindungen. 

Von  100  kranken  Säuglingen,  welche  Ddpont  in 
den  letzten  4 Jahren  behandelt  hat,  waren  63  mehr 
oder  weniger  erkrankt  in  Folge  des  Genusses  kranker 
Milch;  von  diesen  sind  41  gestorben. 

Zum  Schluss  führt  Dupont  an,  dass  ein  grosser 
Theil  der  jungen  Thiere  erhalten  werden  könnte, 
wenn  die  Besitzer  dio  Muttertiere  überwachten,  und 
den  Jungen  bei  Zeiten  eine  dem  Krankheitszustande 
entsprechende  Behandlung  angedeihen  Hessen. 

Bkusasco  (34)  beobachtete  eine  eigentümliche 
contagiöso  Krankheit  der  milchenden  Schafe  und 
Ziegen,  welche  sich  nach  Angabe  der  Hirten  seit  ei- 
nigen Jahren  unter  den  bezeichneten  Thieren  gezeigt 
hat  und  von  ihnen  mal  dell'  asciutto  genannt  wird. 
B.  nennt  dieses  Leiden  Agalasia  oder  Agalactia  (von 
et  und  yaX,a)  weil  der  Beginn  desselben  durch  das 
Versiegen  der  Milch  gekennzeichnet  wird.  Behufs 
Entscheidung  eines  Streitfalles,  wo  angeblich  durch 
eine  augekaufte  Ziege  dieso  Krankheit  in  eine  andere 
Heerde  übergeführt  sein  sollte,  erhielt  B.  erst  Kennt- 
nis von  dem  Vorhandensein  dieser  Krankheit,  wel- 
che, so  viel  ihm  bekannt,  noch  von  keinem  Vete- 
rinär beobachtet  worden  war.  Er  benutzte  diese  Ge- 
legenheit um  dieses  Leiden  genauer  zu  erforschen 
uud  namentlich  den  contagiüsen  Charakter  durch 
Versuche  sicher  zu  stellen. 

Die  Heerde,  welche  B.  wegen  des  Streitfalls 
zu  besichtigen  hatte,  bestand  aus  15  Schafen  und  der 
angekauften  Ziege.  10  Schafe  und  dio  Ziege  waren 
in  einem  ziemlich  gutem  Ernährungszustände,  5 
Schafe  dagegen  in  einem  sehr  schlechten.  Die  Milch- 
absonderung war  eine  sehr  geringe  und  das  Secrot 


qualitativ  bedeutend  verändert.  Die  makrosko- 
pische Untersuchung  lehrte,  dass  die  Milch  der  Ziege 
schon  im  Euter  klümprig  war,  sehr  wässrig,  von 
schmutzig  gelbweisser  Farbe  und  etwas  schleimig. 
Die  Milch  von  12  Schafen  zeigte  sich  weniger  klümp- 
rig, von  gleicher  Färbung,  jedoch  wässriger  und  kle- 
briger als  die  der  Ziege;  3 der  Thiere  gaben  nur 
einige  Tropfen  schlecht  beschaffener  Milch.  Keins 
der  Thiere  hatte  einen  Ausschlag  am  Euter  oder  an 
den  Zitzen ; bei  zwei  Schafen  zeigte  sich  eine  geringe 
Mastitis.  Bei  allen  Schafen  und  der  Ziege  waren  die 
Zitzen  weich  und  welk.  Ein  Schaf  litt  an  einer  Ke- 
ratitis, ein  anderes  hatte  auf  einem  Auge  den  grauen 
Staar  und  zwei  litten  an  einer  leichte  Entzündung  des 
Carpalgelcnkcs. 

Um  dieContagiosität  der  Krankheit  zu  constatiren, 
den  Verlauf  der  Krankheit  und  die  Veränderungen, 
welche  die  Milch  erleidet,  näher  kennen  zu  lernen, 
wurden  die  kranke  Ziege  und  zwei  sehr  kranke  Schafe 
der  Heerde  nach  der  Thierarzneischule  gebracht  und 
hier  mit  zwei  ganz  gesunden  milchenden  Schafen  und 
einer  gesunden,  reichlich  eine  guto  Milch  liefernden 
Ziege  zusammen  gestellt.  Da  nach  Angabe  der  Hirten 
nur  dann  eine  Uebertragung  der  Krankheit  erfolgt, 
wenn  die  Zitze  der  gesunden  Thiere  mit  der  verän- 
derten Milch  der  erkrankten  in  Contact  gebracht  wird, 
so  wurde  auch  hier  so  verfahren  und  dio  Zitzen  der 
gesunden  Thiere  mit  der  Milch  der  kranken  befeuchtet. 
Von  den  beiden  gesunden  Schafen  Hess  das  Eine  nach 
8 Tagen,  das  andere  nach  12  Tagen  eine  Abnahme 
der  Milch  wahrnehmen,  und  zeigte  eine  geringe 
Aenderung  in  der  Qualität.  Nach  25  Tagen  gaben 
die  Thiere  nur  eine  geringe  Menge  Milch  von  oben 
bereits  angeführter  Beschaffenheit.  Keins  derselben 
litt  an  einer  Mastitis,  die  Zitzen  waren  welk;  bei  dem 
einem  Schafe  verlor  sich  die  Milch  ganz,  bei  dem 
anderen  währte  die  Secretion  in  geringem  Grade  fort. 
Nach  einiger  Zeit  hob  sich  die  Thätigkeit  der  Milch- 
Drüse  wieder,  das  Secret  war  von  normaler  Beschaf- 
fenheit, blieb  jedoch  in  Quantität  bedeutend  gegen 
das  vor  der  Erkrankung  gelieferte  zurück.  Eins  der 
Schafe  wurde  im  Verlaufe  der  Krankheit  von  einer 
heftigen  Keratitis,  das  andere  von  einer  Entzündung 
des  Carpalgelenkes  der  linken  Extremität  befallen. 
Nachdem  die  Akmo  der  Krankheit  überschritten  war, 
bessorte  sich  der  Ernährungszustand  der  Thiere. 

Bei  der  gesunden  Ziege  zeigte  sich  eine  nach  und 
nach  erfolgende  Abnahme  der  Milch,  die  letztere 
zeigte  ungefähr  am  10.  Tage  bei  ihrer  Entfernung 
aus  dem  Euter  oine  höhere  Temperatur  als  dio  der 
gesunden  Thiere.  Nach  Verlauf  von  ungefähr  30  Ta- 
gen wurde  die  Milch  wieder  von  normaler  Beschaffen- 
heit und  in  hinreichender  Menge  von  der  Ziege  ge- 
liefert. 

ln  der  kranken  Milch  fanden  sich  bei  der  mikro- 
skopischen Untersuchung  eine  grosse  Zahl  weisser, 
den  Eiterkörperchen  sehr  ähnlicher  Blutkörperchen, 
dagegen  sehr  wenige  Fettkügelchen.  Der  auf  dem  Bo- 
den des  Gefässcs.  in  welches  die  sehr  wässerige  Milch 
aufgefangen  wurde,  sich  sehr  bald  absetzende  Nieder- 
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schlag  bestand  nur  ans  den  weissen  Blutkörperchen, 
und  ebenso  bestanden  die  in  der  Milch  befindlichen 
Klümpchen  aus  diesen  Zellen.  Den  Beginn  der  Krank- 
heit bekundet  die  Anwesenheit  der  Lymphkörperchen, 
deren  Mengo  mit  der  Zunahme  der  Krankheit  sich  ver- 
mehrt. Die  frisch  aus  dem  Euter  gewonnene  Milch  rea- 
girt  bei  diesem  Leiden  sauer.  Die  chemische  Unter- 
suchung der  Milch  ist  nicht  ausgeführt  worden. 

B.  hatte  Gelegenheit,  dieselbe  Krankheit  in  einer 
Heerde  von  400  Schafen  zu  beobachten.  Dieses  Lei- 
den verläuft  selten  derart,  dass  der  Tod  der  Kranken 
erfolgt,  cs  währt  jedoch,  wenn  sie  ein  Mal  in  einer 
Heerde  zum  Ausbruch  gekommen  ist,  sehr  lange,  ehe 
sie  aus  derselben  verschwindet.  Selten  wird  die 
Menge  .der  Milch  wieder  von  den  von  der  Krankheit 
Befallenen  im  Laufe  der  Lactactions- Periode  erhalten, 
gemeinbin  sind  die  Verluste  sehr  bedeutende.  Das 
einmalige  üeberstchen  der  Krankheit  schützt  nicht 
vor  einem  zweiten  Ergriffenwerden,  nicht  selten  tritt 
eine  zweite  Erkrankung  in  derselben  Lactations-Pe- 
riodo  auf. 

6.  Krankheiten  des  Bewegungsapparates. 

1)  Gärard,  Jul  es,  Fractar«  de  la  protubörsnee  occlpital«.  Ann. 
de  Brut.  p.  494.  (Bel  einem  Pferd  zeigte  sich  seit  einiger  Zeit 
oine  Ffoteioffnung  an  der  rechten  Seito  der  8tirn,  aus  welcher 
eine  bedeutende  Menge  Jauche  floss.  Die  nähere  Untersuchung 
der  Fistel  ergab,  dass  dieselbe  sich  bis  zum  Kamme  der  Schuppe 
de«  Hinterhauptbeines  erstreckte.  Der  Fistelgang  wurde  geöff- 
net und  am  Grunde  desselben  ein  loigetrenntes  Stück  des  Ran- 
des der  Hinterhauptsschuppe  gefunden;  nach  dessen  Entfernung 
heilte  die  Fistel.)  — 2)  Kot  off,  Eiterung  im  Unterkiefer  einer 
Ziege.  Freust.  Mitth.  8. 162.  — 2a)  Derselbe,  Atrophio  des  Unter- 
kiefers bei  einem  Schafe.  Ibid.  163.  — 3)  Vo I gt  I ae  nd  e r,  Hals- 
wirbel-Verrenkung. Sich*.  Ber.  8.  42.  (Grössere  Beweglichkeit 
zwischen  4.-6.  Halswirbel  und  an  den  schiefen  Fortsätzen  ; ver- 
suchte man  den  Hals  grade  tu  biegen  oder  aut  der  wagerechten 
Stellong  za  erheben,  dann  traten  sofort  Beängstigungen  und 
krampfhafte  Zufälle  ein  und  das  Thier  drohte  nie.'erzuttGrsen. 
Die  Section  ergab  nur  eino  bedeutende  Dehnung  und  Zerrung 
der  Muekeln  der  convexen  Seite)  — 4)  Hill,  J.  W.,  Union 
of  a fraetured  femnr  in  a colt.  Veter.  648  (Vf.  führt  in  dieser 
Mittbellung  sn,  dass  er  bei  dem  Bruch  des  Femur  einet  Absatz- 
fohlens eine  Bandage  am  die  Oberschenkel  anlegte.  Der  Brucb- 
erfoigte  am  10.  Oct.  Im  Februar  des  folgenden  Jahre«  fand  Vf., 
dass  die  Vereinigung  der  Knochenenden,  obsehon  das  Fohlen  eine 
kurze  Strecke  sieh  ganz  normt!  fortbewegen  konnte,  noch  nicht 
■ tattgefundon  habe  (?).  Die  nicht  erfolgte  Vereinigung  konnte  er 
an  dem  bekannten  Keibuogsgeräusche  der  Knochononden  er- 
kennen. 3 Monate  später,  im  May,  war  eine  vollkommene  Ver- 
wachsung der  Brachenden  erfolgt).  — 5)  Leiterin  g,  Mumlfi- 
cirter  Vorderfuss  bei  einer  Antilope.  8ächs.  Ber.  8.  30.  — 6) 
Hnrmt,  Carsten,  Praktische  und  wissenschaftliche  Mitthei- 
lungen zum  Jabr-sbericbt  der  externen  Schulklinik  1370.  Mag. 
237.  — 7)  Hugues,  J.,  Arthrite  aiguo  mortello  chez  le  cheval. 
Ann.  de  Brux.  p.  465.  — 8)  Siedamgrotr. ky,  Arthritis  fun- 
gosa  des  Vurdcrfustwurselgelenkes  eines  Rindes  Archiv  für 
Thierheilkunde  Bd.  24.  Heft  2.  — 9)  Dammann,  Ostitis  fun- 
gosa  der  Halswirbel  mit  osteoplastischer  Periostitis  bei  einem 
Pferde.  Mag.  p.  396.  (Vf.  giebt  hier  die  Krankengeschichte  und  den 
Sectionabefund  des  Pferde«,  das  der  In  Folge  des  Loidens  einge- 
tretenen Lähmung  wegen  getödtet  wurde.  — 10)  M ögnin,  J.  P.  De 
la  synovite  ambulante,  dite  rhumatisraale  du  cheval.  — Nou- 
veliee  eonaidärations  snr  sa  nature  et  son  traitement.  Rec.  p. 
678.  — II)  Zürn,  Zar  Knochenbrüchigkeit  der  Rinder.  Woch. 
211.  — 12)  Zundel.  A neuste.  Memoire  eur  i'ostöoclastie  des 
bötet  bovines , psrticuliärement  4tudl4e  en  Alsaee.  Rec.  1870. 
p.  561.—  13)  Volgtlaender,  Muskelausdehuung  resp.  Zerreis 


sung  am  Uiuterscbenkel.  Sachs.  B.  8.  43.  — 14)  Anaeker 
Zerrelssung  von  Muskelfasern  (und  des  Kapselbandeg?)  am 
Coxo-femoral  Gelenk  einer  Kub.  Tb.A.  230.—  15)  Derselbe, 
Zerreissung  der  schiefen  Slachelmutkeln  (Vf.  inultifidus  spinale) 
der  rechten  Beite  bei  einer  Stute.  Tb.A.  8.  1.  — 16)  Adam, 
Tb.  Acute  Fettdegeneratiou  der  Muskeln  und  Nieren  bei  Hengst- 
fohlen. Woch.  p.  121.  — 17)  Pflug,  Guaningicbt  der  Schweine. 
Mag-  p.  197.  — 18)  I.apötre,  Section  actuello  du  tendon  per- 
forö  — Guörison  eu  slz  semaiues.  Ree.  1870  p.  511.  — 19) 
Salle,  Un  cts  de  boiterie  chez  une  jument.  Bull.  1870  p.  74.— 
20)  Dam  mau  u,  Polyartlculäror  Rheumatismus  mit  Lipoina  ar- 
boreseens  bei  einem  Pferde;  chronischer  Darmkatarrh  mit  aus- 
gebreiteten Verengerungen  Im  Dünndarm,  mit  Hyperplasie,  Ver- 
käsung, Erweichung  und  Verkalkung  der  solitären  Follikel  im 
Diekdarm;  Atherom  der  Aorta.  Mag.  p.  296.  (Krankheltsgeseh. 
und  Sectionabofund).  - 21)  Malier,  Franz,  Hachitismus  bei 
Füllen.  Oesterr.  Bd.  35.  8.  58.  — 32)  Derselbe,  Untersuchung 
einet  Rebbnfes.  Ibid.  8 56.  (Es  fanden  sich  unregelmässige 

Zotten  an  den  Fleischbiättchen). — 23)  Franc  esc  bi,  G.,  lfo- 
todo  per  guarire  le  fistole  sopra-  e sotto  - osrtilagiuee  del  ptede 
equino.  Med.  vet.  p.  103  Ann.  XX.  (Die  von  F.  in  Ausführung 
gebrachte  Methode  besteht  darin,  der  Fistelüffoung  im  Hufknor- 
pel eine  Gegenöffnung  an  machen  und  durch  den  Kanal  ein  Haar- 
teil, welches  ln  die  von  Villa  te  gebrauchten  Mischung  ge- 
tränkt wird,  zu  ziehen.  Das  betreffende  - Medicaraent  besteht 
aus  Acet.  plumbi  2 Thoile,  Zine.  aulphurle.  1 Theil,  Cuprum 
sulpburic.  1 Theil  und  8 Thelle  Acetum  vlni.  F.  heilt  auf  diese 
Weise  in  18—20  Tagen  die  Knorpelfistoln  in  soweit,  dass  die 
Pferdo  zur  Verrichtung  leichter  Arbeit  benutzt  werden  können.) 
— 24)  Ableitner,  Einlgee  über  den  Unfbesehlag  und  die  damit 
im  Zusammenhänge  stehenden  Erkrankungen  des  Unterfuszes 
während  des  deutsch  - französischen  Krieges  1870.  Oesterr. 
Bd.  35.  8.  35.  - 25)  Blick  - leg  In  young  cattle  — Uaems- 
to.opsia.  Veter.  p.  461.  (Von  verschiedenen  Theilen  Englands 
gingen  der  Redaclion  des  Veterlnarian  Mittheilungen  über  das 
Auftroten  der  brandigen  Rose  der  Eztremltäten  au.  Dis  Behand- 
lung war  ohne  Nutten,  da  der  Verlauf  gewöhnlich  ein  zu  schnel- 
ler war  und  sehr  bald  die  Blutvergiftung  eintrat.  Im  Allgemeinen 
wird  der  Fütterung  Ton  zu  kräftigen  Nahrungsmitteln  die  8chuld 
gegeben.)  — 26)  8trebel,  Ueberden  Rheumatismus  beim  Rind- 
vieh. Archiv  für  Tblerhcllkunde  Bd.  21.  Hfl.  2.  — 27)  Zö- 
rawakl,  M.,  Ueber  das  Labmgohcn  des  Pferdes.  Insugural  Dls- 
«eitation.  Mit  einer  llth.  Tafel.  Dorpat  ,6.  56  88. 

An  einer  Antilope  (A.  Corinna),  die  schon  li  Jahr 
früher  die  Ohrenspitzen  durch  Mumification  verloren  batte, 
war  seit  Jahresfrist  bemerkt  worden,  dass  der  Vorderfuss 
und  Schwanz  derselben  nach  und  nach  „vortrockeue.“ 
Der  von  Leise  ring  (5)  untersuchte  Kuss  war  vom  un- 
tern Ende  des  oberen  Drittels  des  Yordermittelfusses 
angefangen,  nach  unten  hin  vollständig  mumificirt.  An 
dem  der  Länge  nach  durebsägten  Schienbein  fand  sieb 
der  Knochen  im  obern  Drittel  ganz  normal  und  meist 
gelblich  gefärbt;  die  Markhöhle  war  hier  mit  normalem 
Marke  ausgefülll;  Haut  und  Sehnen  waren  hier  ebenfalls 
normal;  von  da  ab,  wo  sich  letztere  plötzlich  mumificirt 
zeigten,  verhielt  sich  ihr  Gewerbe  ganz  so,  als  wenn 
man  diese  Theile  im  getrockueten  Zustande  untersucht; 
nur  Talg-  und  Schweissdrüsen  waren  nicht  wahrzuneh- 
men. Im  Knochen  nahm  die  Wandstärke  beträchtlich 
ab  und  das  Gewebe  desselben  zeigte  oin  röthlich  graues 
Colorit;  das  Mark  erhielt  plötzlich  von  Blutaustretungen 
ein  blutiges  Ansehen,  doch  hatte  das  Fettgewebe  sonst 
noch  einen  normalen  Charakter.  Von  der  Mitte  des 
Schienbeins  an  bildete  dasselbe  einen  rundlichen  Strang, 
der  kaum  die  Hälfte  der  Markhöhle  ausfüllte;  es  war 
schmutzig  grau,  schmierig,  stark  fettig,  und  das  Fett 
lief  aus:  neben  zerfallenem  Fettgewebe  und  freien  Fett- 
tropfen enthielt  es  viele  Fcttkrystalle. 

C.  Harms  (G)  fasst  die  Ostoomalacie  der 
Ziegen,  welche  in  Uannovor  c.  8 pCt.  aller  Krank- 
heiten der  Ziege  ausmacht,  als  ein  Ostooidsarkomauf, 
welches  in  der  Regel  nur  bei  in  Zahn  Wechsel  begriffe- 
nen Thieren  primär  an  den  Knochen  auftritt,  welche 
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Zähne  tragen,  und  sich  nur  auf  benachbarte  Knochen 
fortsetzt.  Meist  leiden  die  betreffenden  Knochen 
beiderseitig,  sind  geschwollen  und  weich,  während 
gleichzeitig  im  sauren  Harn  phosphorsaurer  Kalk  auf* 
tritt.  Während  das  Periost  der  Kieferknochen  und 
der  Zahnhöhlen  ebenso  wie  der  Zahn  verschont 
bleiben , entwickelt  sich  in  der  spongiösen  Substanz 
eine  sauer  reagirendc,  speckige,  gelbröthlichc,  beim 
Durchschneiden  knirschende  Masse,  welche  die  kom- 
pacte  Substanz  zum  Schwinden  bringt,  und  nur  aus 
Zellen  (Spindel-,  Kund-  und  Ricsenzellen)  besteht.  H. 
hält  die  Krankheit  für  unheilbar.  Fiitterungsversnche 
an  Kaninchen  und  Impfungen  an  einem  Pferde  blieben 
ohne  Krfolg.  Auch  die  S c h n u ffel  k r a n k heit  de r 
S€h weine  hält  H.  für  eine  dem  Wesen  nach  der 
Osteomalacic  der  Ziege  glcicho  Krankheit,  bei  der 
durch  die  Entwickelung  eines  Osteoidsarcoms  die 
sämmtlicben  Kiefer-  und  Oesichtsknochcuansch wellen. 

Nachdem  Hugues  (7)  erklärt  hat,  was  unter 
Arthritis  zu  verstehen  sei,  beschreibt  er  einen  Fall 
von  Entzündung  im  Sprunggolonk,  welche  in  Folge 
eines  llufschlages  von  einem  nebenstehenden  Pferde 
hervorgerufeu  worden  ist. 

Das  Pferd  eines  Hauptmauncs  wurde  von  einem  an- 
dereu  Pferde,  dessen  Hufeisen  an  dem  äusseren  Arme 
einen  Stollen  trug,  so  an  die  äussere  Seite  des  Sprungge- 
lenks  geschlagen,  dass  durch  den  Stollou  eine  Ver- 
letzung der  Haut  und  Quetschung  der  unten  liegenden 
Tbeile  hierdurch  herbeigeführt  wurde.  Die  Verletzung 
war  anscheinend  eine  geringe,  und  wurde,  da  in  don 
ersten  Tagen  keine  Lähmung  sieh  zeigte,  durch  Anwen- 
dung von  kaltem  Wasser  die  Entzündung  bekämpft; 
später  bei  einer  fortdauernden  gleichen  Behandlung  trat 
Schwellung,  heftige  Schmerzen,  Fieber  etc.  ein.  Die 
Schwellung  der  übrigen  Theile  der  Extremität,  die  Aus- 
bildung einer  tiefen  Phlegmone,  trat  ein  und  veranlassto 
Hugues  einen  Aderlass  aus  der  Vena  saphena  zu  ma- 
chen; ausserdem  wurden  nur  warme  Bähungen  ausge- 
führt. Die  Entzündung  wurde  durch  dieses  Vorfahren 
nicht  abgeschwächt,  vielmehr  trat  eine  Verschlimmerung 
ein,  welche  Hugues  durch  tiefe  Searilicntionen,  die 
durch  die  xVpoueurose  der  Tibia  geführt  wurden,  und 
nachhcrigcr  energischer  Verwendung  von  Kälte  zu  be- 
kämpfen suchte.  Die  Kälte  wurde  dadurch  auf  die 
Theile  gebracht,  dass  2 Soldaten  mit  grossen  Spritzen 
ständig  kaltes  Wasser,  in  welchem  Kochsalz  gelöst  sich 
befand , auf  die  leidenden  Theile  führten.  Die  Anwen- 
dung der  Kälte  wurde  mehrere  Tage  fortgeführt,  Arni- 
katinctur  dem  Salzwasser  zugesetzt,  jedoch  ohne  Kr- 
folg. Die  Schwellung,  besonders  der  Gelenkbänder 
zeigte  eine  Ansammlung  von  Synovia  au,  und  wurde  durch 
Trokariren  die  Flüssigkeit  entleert,  cs  bildete  sich  fer- 
ner an  der  Gelenkverbindung  der  Tibia  mit  dem  Astra- 
galus eine  offene  Gelenkwunde  aus.  Durch  verschiedene 
Operationen  sollte  dem  sich  bildenden  Eiter  Abfluss  ge- 
schafft werden.  14  Tage  nach  empfangener  Verletzung 
orlag  das  Thier  seinen  Leiden,  trotz  der  oder  viel- 
mehr wohl  in  Folge  der  Behandlung.  (Es  ist 
ja  Thalsache,  dass  aus  den  oberflächlichsten  Verletzun- 
gen der  Extremitäten  der  Pfeidc  durch  Anwendung  von 
Kälte  die  gefährlichsten  Leiden  sich  lierausbilden,  und 
dass  namentlich  bei  Kacepferdeu  diese  Leiden  dann  einen 
höchst  acuten  Verlauf  nehmen.) 

Mkgnin  (10)  beginnt  seinen  Aufsatz  mit  der  An- 
gabe, dass  der  ausgezeichnete  Gelehrte  Boülry  jeune 
die  Veterinäre  zuerst  eine  dem  Pferde  cigcnthüm- 
licbe  Lahmheit  im  Jahre  1840  keimen  gelehrt  habe, 


die  ohne  bekannte  Ursachen  sich  entwickele,  leicht 
von  einer  Extremität  zur  anderen  wandere  und  die 
gewöhnlich  die  Reconvalescenz  von  gewissen  Brust- 
leidon  begleitet  oder  derselben  folgt.  Diese  Aus- 
lassungen können  sich  natürlich  nur  auf  die  franzö- 
sischen Veterinäre  beziehen  und  nicht  auf  die  Deutsch- 
lands, da  wir  hier  schon  früher  und  zwar  Anfangs  der 
dreissiger  Jahre  die  in  einzelnen  Jahren  sehr  häufig 
auftretenden  Entzündungen  der  unteron  Enden  der 
Sehnenscheiden  an  den  Extremitäten  nach  überstan- 
dener Influenza  beobachtet  haben.  Gleichzeitig  mit 
dieser  Affection  trat  auch  ein  einseitiges  Schwinden 
der  Kehlkopfmuskoln  auf,  wodurch  eine  nicht  unbe- 
deutende Zahl  von  Pferden  für  die  gewöhnlichen 
Diensto  unbrauchbar  wurde. 

Megmn  hat  nun  beobachtet,  dass  diese  herum- 
ziehende  Synovitis  bei  jungen  Pferden  sich  besonders 
häufig  zeigte  und  vor  allen  bei  den  Remonten,  welche 
die  Regimenter  aus  der  Normandie  erhielten,  ferner 
dass  besonders  die  englischen  Pferde  und  die  von 
diesen  abslammondenThiero,  wie  die  Normannischen, 
von  dieser  Krankheit  häufig  befallen  werden.  DioNor- 
männischen  Remonten  verfielen  nicht  nach  ihrer  Uober-  » 
gäbe  an  dieverschiedenenRegimenter  in  dieDruse,  welche 
mit  einer  bedeutenden  Schleimabsonderung  undAbs- 
ccssbildung  verbunden  ist,  sondern  in  eine  Entzün- 
dung der  Schleimhäute,  welche  mit  einer  so  goringen 
Absonderung  von  Schleim  verbunden  sich  zeigt,  dass 
Megmn  sie  die  trockene  Druse  nennen  möchte.  Er 
glaubt  daher,  dass  sic  mit  einer  diatheso  gourmeuse 
im  Zusammenhänge  stehe,  and  bezcichnetsie  in  Folge 
dessen  als  svnovite  gourmeuse. 

Die  Behandlung  der  Krankheit  besteht  in  der  Ap- 
plication von  scharfen  Einreibungen  auf  die  afficirten 
Stellen  über  dem  Köthcngelcnk,  und  ausserdem  in  der 
Verabreichung  dcsAcid.  arsenicos.  in  Form  eines  sehr 
feinen  Pulvers,  welches  dem  Kleienmasch  beigemengt 
wird.  Die  Dosis,  welche  er  als  eine  genügende  be-  • 
zeichnet,  ist  1 Gramm  pro  Tag. 

Zürn  (11)  hat  dio  Knochen  von  den  an  Kno- 
chenbrüchigkeit leidenden  Rindern  genauer 
untersucht  und  gefunden,  dass  die  Knochen  viel  leich- 
ter waren  als  von  gesondeu  Thieren;  die  Hohlräume 
im  Innern  fand  er  noch  1-1;}  Mal  sogross,  als  in  den 
gleichnamigen  Knochen  gesunder  Thiere.  An  der  Pe-  4 
ripherie  war  die  Knochenmasse  noch  scheinbar  gesund, 
nach  dein Markramn  zu  poröser,  als  im  normalen  Zu- 
stande; auch  an  der  inneren  Seite  des  Knochencylin- 
ders  fand  er  dio  Knocbcnmasse  lockerer nnd  ausserdem 
losgoiösto  Knochenrndimente.  In  den  platten  Knochen 
war  das  netzartige  Gewebe  aufgelockcrt,  viel  weiter 
und  grossmaschiger  als  der  Norm  entspricht;  eingela- 
gert in  die  Ilohlräume  war  weiches  Grannlationsgewebe. 
Die  innere  Beinhaut  (Endosteum)  bei  allen  Knochen 
zeigte  sich  anfgelockert  und  mit  stark  injicirten  Ge- 
lassen versehen,  stellenweise  entzündet  nnd  Blutex- 
travasatc  auf  denselben.  Die  äussore  Beinhaut  war 
meist  dicker  als  normal,  mit  stark  gefällten  Adern  ver-  « 
sehen  und  roth  panktirt  an  den  stark  erkrankten  Kno- 
chen. Das  Mark  in  den  Knochen  war  dünnflüssig, 
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blutreicher  als  bei  gcsnnden  Thieren.  Mikroskopisch 
orkennbar  im  Marke:  Fcttzellen,  kleine  Feltkörnchcn 
und  Tröpfchen,  eine  scblcimähnlichc  Fliisssigkoit (letz- 
tere an  manchen  Stellen  zu  einer  sulzig-gallertartigen 
Masse  verdickt).  In  dieser  Flüssigkeit  fanden  sich  ver- 
schiedene Zellen,  sowohl  jene  kleinen  stark  beweg- 
lichen Zellen,  die  wir  Micrococcen  nennen,  als  auch 
grössere,  Licht  brechende  und  mit  Kernen  versehene 
rundliche  Zellen  von  der  Grösse  der  Blutkörperchen, 
doch  mit  ihnen  nicht  zu  verwechseln,  und  solche,  die 
ein  gezacktes,  sternförmiges  Aussehen  hatten.  Die 
Haversischen  Kanäle  waren  zwei  bis  dreifach  grösser, 
als  der  Norm  entspricht  und  erschienen  gefüllt  mit 
stark  von  Blut  durchtränkten,  fetthaltigen,  mehr  oder 
weniger  zusammenhängenden  Zellen  (Granulations- 
gowebe)  etc.  Es  war  somit  in  den  Knochen  das  vorhan- 
den, was  man  bei  jener  eigenthümlichen  Entzündung 
der  äusseren  und  inneren  Beinhaut,  die  den  wissen- 
schaftlichen Namen  Periostitis  und  Endostitis cellulosa 
zn  führen  pflegt. 

In  Betreff  der  Ursachen  giebl  Zürn  keinen  weite- 
ren Aufschlüsse.  Er  glaubt  annehmon  zu  können,  dass, 
da  er  Micrococcen  zwischen  den  Zellen  im  Mark  wahr- 
genommen, „er  sich  nicht  des  Gedankens  erwehren 
könne,  dass  auch  bei  dieser  Krankheit  jene  kleinen 
beweglichen  Zellcnmolekülc  eine  Rolle  spielen,  die 
als  niedere  parasitäre  Organismen  in  die  Knochen  ein- 
wandern, die  zeitige  Entzündung  der  äusseren  nnd 
inneren  Beinhaut  (Periostitis  und  Endostitis  cellulosa) 
und  deren  Folgen  bervorrufen  nnd  sic  die  wahren  Ur- 
sachen der  Knochenbrüchigkeit  angeben.“  Zu  dieser 
Annahme  glaubt  Zürn  tun  so  mehr  berechtigt  zu  sein, 
als  er  solche  Zellen  in  den  untersuchten  kranken  Kno- 
chen vorgefunden  habe.  S.  214  sagt  der  Verfasser 
jedoch,  dass  er  auf  dio  Zellen  kein  Gewicht  lege,  da 
er  die  Knochen  erst  nach  längerem  Transport  derselben 
einer  mikroskopischen  Exploration  unterworfen  habo. 
(Bekannt  ist  allgemein,  dass  einige  kleine,  Micrococcen 
genannte  Körper  in  dem  Blute  nnd  in  den  eiweisshal- 
tigen Flüssigkeiten  des  Körpers  sich  stets  einige  Stun- 
den nach  dem  Ableben  des  Individuums  in  Folge  der 
eintretenden  Entmischung  wahrnehmen  lassen,  und 
dass,  jo  mehr  diese  letztere  vorschreitet,  die  Zahl  der- 
selben sich  mehrt.  Im  frischen  Blute  der  an  denver- 
f schiedensten  Krankheiten  leidenden  Thicre  sind  derglei- 
chen bisher  trotz  der  eingehendsten  Untersuchungen 
vom  Referenten  nicht  aufgefunden  worden,  wohl  aber 
6-8  Stunden  nach  dem  Tode  derselben.  F.) 

Zundel  (12)  giebt  der  Krankheit,  welche  bei  uns 
Knochenbrüchigkeit  genannt  wird,  den  Namen  Osleo- 
clastie,  und  zieht  diesen  der  Bezeichnung  der  Krank- 
heit Osteito  epizootique  etc.  vor,  da  durch  dieselbo 
das  Leiden  genauer  nnd  besser  bezeichnet  wird.  Er 
beobachtete  die  Krankheit  im  Winter  von  1865  zu  1866, 
wo  sie  ziemlich  ausgebreitot  in  dem  Theilo  des  Eisass 
auftrat,  wo  in  Folge  der  Trockenheit  ein  Mangel  an 
Nahrungsmitteln  für  die  Rinder,  besonders  für  die  Milch- 
' kühe  sich  geltend  machte.  Schon  1858  hatte  er  Ge- 
legenheit, einzelne  Fälle  zn  beobachten,  Zundel  hat 


ferner  ermittelt,  dass  dio  Knochenbrüchigkeit  schon 
in  den  Jahren  1816  nnd  1817,  1828,  1882  und  1834  im 
Elsass  geherrscht  hat.  Nicht  in  allen  Theilen  des  El- 
sass  ist  die  Knochenbrüchigkeit  aufgetreten,  sondern 
nur  in  den  niedrig  gelegenen  Theilen  der  Rheinebene, 
dem  Theil  derselben,  welchen  Tisskrant  und  Lkkk- 
burk  la  hasse  plaino  genannt  haben.  Das  auf  den 
sogenannten  Ried  mallen  gewonnene  Heu,  welches 
zur  Ernährung  einer  grossen  Anzahl  von  Rindern  ver- 
wendet wird,  besteht  der  Hauptmasse  nach  aus  Carcx- 
Arten;  ferner  kommt  hier  Molinca  coerulea  und  Festuca 
arundinacea  in  nicht  unbedeutender  Menge  vor.  Die 
erwähnten  Pflanzen  liefern  ein  Futter,  welches  reich 
ist  an  Stoffen,  dio  der  Körper  bei  der  Verdauung  sich 
nicht  anzneignen  im  Standeist,  und  wenige  derjenigen 
Stoffe  enthält,  welcher  er  zu  seiner  Erhaltung  bedarf. 
Nach  diesen  Auslassungen  führt  Zundel  dio  bekann- 
ten Symptome  der  Krankheit  auf  und  erwähnt  hierbei, 
dass  in  vielen  Fällen  dieZeichcn  der  Lecksucht  sich  wahr- 
nehmen lassen. 

In  Bezug  auf  die  Ursachen  der  Krankheit  giebt 
Zundel  an,  dass  nicht  allein  der  Mangel  der  Nahrungs- 
mittel an  Protein,  sondern  auch  an  den  für  den 
Körper  nothwendigen  anorganischen  Bestandlheilcn, 
vor  Allem  der  Phosphate,  die  Hauptursachc  des  Lei- 
dens sei. 

Adam  (16)  tbeilt  Folgendes  mit:  Unter  dem  auf 
der  Station  Lankowitz  zum  k.  k.  Staatsgestüt  Piber 
gehörigen  Fohlenbestand  trat  eine  Krankheit  auf, 
welcher  im  Lauf  des  Dccember  1870  6 Hengstfohlen 
erlagen.  Das  Leiden  begann  mit  Angina,  zu  weichere 
sich  bald  cino  leichte  Schwellung  der  Oberschenkel, 
sowio  Steifigkeit  im  Hinterkörper  gesellte,  welche 
letztere  nach  kurzer  Zeit  in  Lähmung  zuerst  der  Nach- 
hand, dann  des  ganzen  Körpers  überging,  so  dass  die 
in  diesem  Zustande  zum  Liegen  gekommenen  Kranken 
auch  bei  der  nachdrücklichsten  Unterstützung  unfähig 
waren,  sich  auf  den  Füssen  stehend  zu  erhalten.  Dio 
Temperatur  am  hintern  Theilc  des  Körpers  war  ver- 
mindert und  die  Empfindlichkeit  hier  vollständig  auf- 
gehoben; Puls  und  Respiration  waren  beschleunigt, 
die  Frcsslust  aufgehoben,  der  Durst  vermehrt.  In  der 
Nierengegend  zeigten  sich  die  Kranken  gegen  Drucksehr 
empfindlich.  Der  Harn  hatteeine  dunkelkaffeebrauno 
Farbe  und  dio  Faeces  waren  trocken.  Das  Blut  war 
frei.  Die  Obduction  lieferte  folgenden  Befund:  Dio 

ganze  Muskulatur  war  bleich,  mürbe  und  leicht  zer- 
reisslich;  das  Herz  schlaff,  ebenfalls  gelblichbraun, 
weich  und  mürbe,  Lungen  normal;  Leber  war  sehr 
gross,  dunkelgefärbt,  blutreich,  dio  Nieren  waren  gross, 
die  Rindensuhstanz  blass,  weich,  stark  durchfeuchtet 
und  zeigte  zahlreiche  rothe  Punkte  und  Streifen,  auf 
dem  Durchschnitt  ergoss  sich  eine  trübe,  grauröthliche 
Flüssigkeit  in  reichlicher  Menge.  Dio  Harnblase  ent- 
hielt sehr  viel  dunkelbraunen  Harn,  welcher  keinen 
Bodensatz  bildete  und  in  dem  die  mikroskopische  Un- 
tersuchung zahlreiche  Hämatoidinkrystalle  erkennen 
licss.  Der  Harn  war  alkalisch  und  enthielt  viel  Ei- 
weiss,  dagegen  wenig  Salze. 
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Das  Gehirn  und  der  vordere  Thcil  des  Rückenmarkes 
normal , am  hintern  Theilo  die  graue  Substanz  voll- 
ständig erweicht,  dio  Riickenmarkshäute  stark  mit 
Blut  injicirt,  die  Scheide  des  Hüftnerventheiles  mit 
streifigen  und  rundlichen  Biutextravasateu  besetzt.  Die 
Muskulatur  der  Zunge  weissgelblich  gefärbt  und  keine 
Spur  von  rothen  Fasern.  Die  mikroskopische  Unter- 
suchung der  animalischen  Muskelfasern,  der  Mus- 
kelfasern des  Herzens  und  die  Untersuchung  der  Nie- 
ren ergab  eine  fettige  Degeneration  dieser  Theile. 

Durch  die  Untersuchung  Pflug  s (17)  sind  die 
Angaben  Vmcnow’s  über  die  in  dem'  geräucherten 
Schinken  zuweilen  sich  in  grösserer  Menge  findenden 
weissen  Körperchen  bestätigt  worden.  Ref.  (F.)  hat 
dergleichen  auch  wiederholentlich  gefunden  und  un- 
tersucht und  die  Angaben  Virchow’s  bestätigen  kön- 
nen, hält  dieselben  jedoch  für  Zersetzungsprodukto 
stickstoffhaltiger  Bestandteile,  wclcho  in  Folge  der 
Zubereitung  des  Fleisches  sich  einstollon.  Bis  nicht 
bei  den  lebenden  Thieren  die  Guaningicht  constatirt 
ist,  scheint  kein  Grund  vorhanden  zu  sein,  eine  solche 
anzunehmen. 

Salle  (19)  theilt  mit,  dass  eine  fünfjährige  Stute 
von  einer  Lahmheit  auf  dem  linken  Vorderfuss  befallen 
wurde,  welcho  ihren  Sitz  in  der  linken  Schulter  hatte. 
Kein  Zeichen  wurde  entdeckt,  welches  die  Ursache  des 
Lahmgehens  bedingte ; es  war  weder  die  Spur  eines 
Schlages,  welcher  auf  das  Schultergelenk  eingewirkt  batte, 
noch  eine  andere  Verletzung  der  Theilo  nachzuweisen. 
Ferner  konnte  weder  durch  Druck  auf  dasSchultergclenk, 
noch  durch  Bewegung  desselben  eine  Schmerzensäusso- 
rung  des  Thiercs  berbeigeführt  werden.  Eine  Einreibung 
von  Crotonöl  schaffte  eine  bedeutende  Besserung  des 
Leidens.  14  Tage  nach  Einleitung  der  Behandlung 
musste  das  Thier  einen  Marsch  antreten,  wodurch  das 
Leiden  bedeutend  verschlimmert  wurde.  Die  Stute  konnte 
den  Fuss  nicht  auf  die  Erde  setzen  und  fieberte  stark. 
Eine  scharfe  Einreibung  wurde  auf  die  Schulter  appli- 
cirt,  und  auf  einersich  fluctuirend  anfühlenden  Stelle  auf  der 
Ilöhe  des  Schultcrgclenkes  gebrannt.  In  diesem  Zustande 
musste  das  Thier  noch  mehrere  Meilen  zurücklegcn  und 
kam  ganz  entkräftet  in  Mcaux  an.  3 Monate  nach  dem 
ersteu  Auftreten  des  Leidens  fand  Salle  eine  harte  Ge- 
schwulst oben  auf  dem  Schultergelenk,  unterhalb  der- 
selben cino  Oeffnung,  aus  welcher  eine  jauchige  Flüssig- 
keit in  Tropfen  hervortloss,  welche  Salle  für  Synovia,  die 
aus  der  Sehnenscheide  des  Biceps  brachii  floss,  hielt. 
Bei  Sondirung  der  Fistel  gelangte  er  mit  der  Sonde  bis 
zu  der  Mitte  der  harten  Geschwulst.  Da  der  Zustand 
ein  hoffnungsloser  war,  so  wurdo  das  Tbier  auf  Antrag 
von  Salle  getödtet.  Die  Autopsie  ergab,  dass  die  harte 
Geschwulst  aus  einer  festen  fibrösen  Masse  bestand.  Dio 
Muskeln,  welche  das  Schultergelenk  bedecken,  waren 
bedeutend  geschwunden  und  sahen  blass  aus;  die  Sehne 
des  langen  Beugers  des  Vorarmes  zeigte  statt  der  sonst 
weissen  eine  gelbliche  Färbung.  Der  Kopf  des  Humerus 
war  bedeutend  vergrössert,  die  Oberfläche  desselben  run- 
zelig und  mamclonirt.  Nahe  der  äusseren  Erhabenheit, 
am  oberen  Ende  des  Humerus  fand  sich  eine  Fistel, 
wclcho  5 — (JCentimeter  tief  in  den  Knochen  sich  hinein- 
crstrcckte,  und  von  welcher  dio  aus  der  äusseren  Fistel- 
üffnung  fliessende  Jauche  stammte,  und  von  Salle  für 
Synovia  gehalten  worden  war.  • Die  Gelenkfläche,  auf 
welcher  die  Sehne  des  Biceps  gelegen,  ist  durch 
Exostosen  rauh  und  der  Knorpelüberzug  zerstört.  Bei 
der  Durcbschneiduug  des  oberen  Endes  des  Humerus 
fand  sich  eine  grosse  Zahl  unregelmässig  gestalteter 
kleiner  Höhlen,  welche  mit  einer  gelatinösen  Materie  er- 
füllt waren  und  unter  sieb  und  mit  der  Fistelöffnung  in 


Verbindung  standen.  Salle  hält  die  hier  gefunden 
pathologischen  VeränderungenderKnocbeu  fürtuberculös 
Natur.  Er  giebt  ferner  an,  dass  der  grösste  Tbeil  c 
in  der  Normandie  für  die  Armee  gekauften  Pferde  tu 
von  solchen  Knochenleidcn  befallen  wird,  deren  Ft 
gen  die  sogenannten  Knochenfehler  sind,  daher  sich  u 
ter  ihnen  eine  grosse  Zahl  von  mit  Spatt  etc.  verseh 
nen  Pferden  findet.  Das  normänuisebe  Pferd  schei 
daher  wohl  zu  Knochenkrankheiten  und  auch  zu  Kn 
chentuberkulose  geneigt  zu  sein. 

Zum  Rheumatismus  zählt  Strkbkl  (26)  n 
die  Affectionen  der  fibrösen  Gebilde,  welche  si< 
durch  die  Wandelbarkeit  des  Sitzes,  das  gleichzeitig 
Auftreten  an  entfernten  Stellen,  die  Periodicität  m 
plastischo  Tendenz  charakterisiren  and  in  Hvperaemit 
und  Entzündungen  bestehen.  Er  unterscheidet : 1.  G 
lenkrheumatisraas,  am  meisten  in  den  complicirten 
Gelenken,  erscheint  in  acuter  and  chronischer  Fort 
Bei  ersterer  erscheint  Hinken,  Anschwellung,  Schme 
and  erhöhte  Temperatur  plötzlich,  und  lässt  vom 
bis  zum  4.  Tage  an  Heftigheit  nach;  nur  selten  e 
scheint  starkes  entzündliches  Fieber.  Verwechslung* 
können  stattfinden  mit  metastatischen  puerperal«: 
Erkrankungen  der  Gelenke.  Der  chronische  Gelen! 
rheumatismus  besteht  meist  nur  in  einem  subphlogi 
tischen  Reizznstando,  ist  gern  intermittirend  undfüb 
gern  zu  Exostosen,  Osteophyten,  Wucherungen  d 
Synovialmembranen  und  Gelenkwassersucht,  seltener : 
Eiterung  und  Carics.  Aenderang  derdiaetetischen  Ve 
hältnisse,  schnelle,  tüchtige  und  ausgedehnte  Able 
tungen,  im  Notbfalle  das  Punktfeuer  leisten  d; 
Meiste.  — 2.  Muskelrheumatismus  ergreift  beim  Rim 
nur  die  Lendenmnskeln,  charakterisirt  sich  dnre 
schwankenden  Gang,  erschwertes  Anfstehen,  und  geste 
gerteEmpfindlichkeitder  Lendengegend.  Inden  meiste 
Fällen  tritt  nach  3 — 4 Tagen  Besserung,  nach  10 — 1 
Tagen  Heilung  ein.  - 3.  Der  Sehnen-  und  Sehnei 
scheiden  rheumatismus  kommt  fast  nur  an  der  vordere 
Extremität  in  der  Kniegegend  vor,  ist  acatund  ausser 
schmerzhaft.  Der  Ausgang  ist  fast  stets  gutartig.  Zi 
Behandlung  empfehlen  sich  Anfangs  schmerzlinderm 
warme  Cataplasmcn,  später  intensive  Ableitungen 
Eine  beachtenswerte  Arbeit  über  das  Lab  mg 
hen  des  Pferdes  bat  Zokawski  (27)  veröffentliH) 
Nach  ihm  ist  1.  die  Dauer  der  Bcwcgnngsreihen  alt 
vierFüssc  sowohl  beim  gesunden  als  beim  lahmgeh©! 
den  Pferde  gleich.  2.  Der  Zeitraum  des  Aufstchel 
der  kranken  Extremität  ist  kürzer  als  der  der  gesoJ 
den.  3.  Im  Trab  hört  man  auch  beim  lahmgchendt 
Pferde  nur  zwei  Hufsehlägo.  4.  Der  lautere  Hufschb 
einer  der  vier  Extremitäten  wird  durch  die  vergrössei 
Geschwindigkeit  des  untern  Endes  derselben  verursach 

7.  Krankheiten  der  Haut. 

j 

1)  0 lerer,  Uautwasaorsucbt  bet  einem  Pferde.  Oeeter.  Bd.  36 
133  — 2)  Taylor,  W.  A.,  Inflammttory  Oedema.  Veter.l 
100.  (Uoter  Inflammatory  oedema  eeratebt  T mj  I o r die  bei  Pf.rt 
häufig  auftretende  roaonartige  Entrundung  der  Haut  und  t 
Bindegewebe»  et«,  an  der  inneren  Fläche  der  Hlntertrbcik 
Die  Arbeit  enthält  durchaus  Dicht»  Neue»)  — 3;  Hilft* 
dorf  und  Paullckl,  Abnorme  Pigmentflecken  in  der  I! 
bei  einen  weiblichen  Schimpanse  (Simla  troglodytes).  VirdroV 
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Archiv.  Bd.  52  p.  297.  (Zahlreich«'  Sommarsprostenäbnlirhe, 
acbwartviololte  Flecke  Ira  Gesicht  und  an  den  Extremitäten  waren 
bedingt  durch  starke  Einlagerung  arhwarxen  feinkörnigen  Pig- 
ment« in  die  Zellen  des  Kote  Malpigh!.)—  4)  Pflug,  Einige 
Bemerkungen  über  Elephantiasis  und  verwandte  Zustände  bei 
unseren  Hausthleren.  Mag.  p.  127.  — 5)  Leisering,  Hyper- 
trophie der  Talgdrüsen  am  Vorilerachenkel  cioos  Hundes.  (Talg- 
drüsrnadeuom).  Siebs.  B.  32.  — 6>  I.  egget  t,  Haydon,  Der- 
mitis  Iradlng  to  extensive  detqusmation  of  euticle  and  halr.  Veter. 
p.  254.  (Ein  Pferd  \erfiel  In  Folge  einer  Erkältung  in  eine  Enliündong 
der  die  innere  Fläche  der  vorderen  und  hinteren  Extremitäten  be- 
deckenden Haut.  In  Folge  dieser  Entzündung  riss  sieb  die  Oberhaut 
und  mit  ihr  die  Haare  auf  den  bexelchneten  Uautstellcn  ab.)  — 7) 
H ug  u e s , Notice  sur  le  crapaud.  Annales  de  Brux.  p.  1.  (Verf. 
fuhrt  ln  dieser  Abhandlnng  über  den  Strahikrebs,  nachdem  er 
geschichtliche  Mlttbeilungen  in  Betreff  der  Behandlung  etc.  ge- 
geben, tnebrero  Fälle,  wo  durch  Verwendung  des  Druckverbandes 
die  Heilung  herbeigeführt  wurde,  auf.  Er  giebt  sn,  dass  nachdem  die 
aflirlrten  Theile  der  Fleiscbwand  etc.  beseitigt  worden  sind,  durch 
Jndtinctur,  Elsenchiorid  etc.  und  den  Druckverband  die  Heilung 
faat  stets  bewirkt  werden  könne.  Beseitigung  der  afücirten 
Tbello  und  Druckverband  sin«!  diejenigen  Vornahmen,  welche 
nur  rum  Ziele  führen.) 

Leise  ring  (5)  beschreibt  den  Vorderschcnkol  eines 
Dachshundes,  an  dem  sich  eine  Geschwulst  vorfand,  die 
1$  Jahre  früher  begonnen  und  sich  fortschreitend  mehr 
und  mehr  entwickelt  hatte.  Die  Geschwulst  erstreckte 
sich  vom  Ellcnbogenhöcker  bis  zum  Carpalballen  und 
stellte  gewissermassen  drei  llautbeutel  von  beträchtlichem 
Umfange  dar;  der  untere  derselben  war  der  grösste;  er 
bildete  eine  nicht  überall  gleich  dicke  Scheibe  von  etwa 
10  Cm  Durchmesser,  deren  dickste  Stellen  3 Cm.  be- 
trugen. Diese  Beutel  fühlen  sich  lappig  an,  ihre  Wände 
lassen  sich  mit  Leichtigkeit  hin-  und  herschieben,  nur 
unmittelbar  unter  dem  Finger  zeigen  sic  eine  gewisse 
Härte.  An  einzelnen  Stellen  markiren  sich  harte  Kör- 
per. Boi  näherer  Untersuchung  stellte  sich  heraus,  dass 
die  Geschwulstbildung  auf  eine  Hypertrophie  der  Talg- 
drüsen zurückgefübrt  werden  muss.  Die  Talgdrüsen  bil- 
den eine  zusammenhängende  weisslichc  Schicht  von  1 
Cm.,  an  mancher  Stolle  sogar  von  l ‘5  Cm.  Mächtigkeit, 
nur  da,  wo  sie  in  die  normale  Haut  übergeht,  ist  die 
Schiebt  woniger  dick  und  hört  dann  plötzlich  auf.  Ueber- 
all  finden  sich  auf  den  Schnittflächen  kleinere  oder 
grössere  Körper  von  hellgelber  Farbe,  die  härter  sind 
als  die  Talgdrüsenschicht,  aus  welcher  sic  auf  der 
Schnittfläche  hervorspriugen.  Sie  bestehen  aus  Massen 
von  Hauttalg  und  lassen  sich  theilweise  in  Schichten 
auseinandernehmen.  Der  grösste  dieser  Körper  ist  2 Cm 
lang  und  gegen  lj  Cm  breit;  die  Talgdrüsen  zeigen 
eine  ausserordentlich  weitgehende  Theilung  und  Rami- 
fication  und  stellen  prächtige  baumförmige  Bilder  dar, 
welche  sich  an  durchsichtig  gemachten  Präparaten  mit 
blossen  Augen  erkennen  lassen  und  in  einem  bindege- 
webigen Stroma  eingelagcrt  sind.  Die  erwähnten  ovalen, 
als  Talgmassen  bestehenden  Körper  lassen  sich  auch  in 
den  mikroskopischen  Präparaten  in  grosser  Menge  nacb- 
weisen.  Sie  liegen  tbeils  in  den  Ausfülirungsgängcn, 
theils  iu  den  Verästelungen  der  Talgdrüsen  und  bilden 
sich  durch  massenhafte  Anhäufung  und  Zusammenpres- 
sung des  Hauttalges. 

8.  Neubildungen  und  Geschwülste. 

t)  Letserlng,  Fibrom-  and  Knochenneubildung  am  Oberschenkel 
einst  Pferde«.  Sich».  B.  8 29.  — 2)  Jacob,  Exostose  in  den 
Kieferhöhlen  eines  Pferde«.  Sich».  Ber.  8.  101.  — 3)  Go  w Ing 
and  6oo,  Oisifying  enchondroroa  In  the  mammao  of  a bitch. 
Veter.  p.  416.  — 4)  Pflug,  Beiträge  «ur  pathologischen  Zoo- 
tomic.  Oester.  Bd.  35.  8.  163.  und  Bd.  36.  8.  1.  (Et  wird  eine 
Getchw  als!  vom  Hunde,  Sarcoma  teiangiectodee  euheutaneum,  und 
ein  Medullär- Sarcom  dt»  Os  femori»  bei  einem  Schweine  be- 
schrieben.) — 5)  Gowing  and  Sou,  A cyttic  tuiuour  in  the 
lumbar  reglon  of  a dog.  Veter.  p.  1.  — 6)  Defays,  F.,  I.’adö- 
nome.  Ann.  de  Brux.  p.  327.  — 7)  Leleering,  Krebs  in  der 


Brusthöhle  eines  Pferdes.  Sachs.  B.  12.  — S)Sledamgrotxky, 
Carcinoiu  des  Dünndarms  einer  Kuh.  Archiv  f.  Thirrhoilkunde 
Bd.  24.  Heft  2.  — 9)  Kol  off,  Carcinom  in  der  Mil*.  Preuas. 
M.  8.  167.  (Betraf  ein  Pferd.)  — 9a)  Derselbe,  Carcinom  bei 
Hübnern.  Ibid.  8 169.  (Fand  »ich  am  Darm,  im  Gekröso  und 

an  der  I.eber  als  Knötchen  und  Knoten  bl*  tur  Wallnussgrö*««.) 
— 10)  Pan  lick  i,  A.,  Beiträge  rttr  vergleichenden  Anatomie 

aus  dem  Hamburger  zoologischen  Garten,  Mag  71.  p.  322.  

11 1 Sommer,  Uetiertragungsversuche  dor  Perl*ucht  der  Rinder 
auf  Fleischfresser  und  Pferde.  Ooster.  Bd.  36.  8.  174.  (Nach 
den  Vcrsucheu  des  Vfs.  haben  Pferde  und  Fleischfresser,  reap. 
Hunde  und  Katzen  keine  besondere  Disposition  zur  Tnbereiilose, 
die  auf  diese  Tblere  auch  durch  Fütterung,  Impfung  und  lojec- 
tion  In»  Blut  nicht  übertragen  werten  kann.)  — 12)  Frank, 
Miliartuberkulose  beim  Pferde.  Jahresber.  d.  k.  Central  - Thier- 
arzneiacliule  zu  München  pro  70|7L  8.  20.  — 13)  Auackor, 
Lebertuberkulose  eines  Pferdes.  Th.A.  223.  — 14)  Bagge, 
Impfung  von  Tuberkol.  Tidaskrift  for  Veterinairer  1670.  ltep. 
p.  335.  — 15)  Günther  und  Harms,  Versuch«  über  Tuber- 
kulosis.  Mag.  p,  150.  — 16)  H Ilgen  d o rf  und  Paulickl,  Ein 
Fall  vun  Miliartuberkulose  bei  einem  Affen  (Cercopilbccns  Mona). 
Virchow's  Archiv  Bd.  52  p.  431.  — 17)  Brusasco,  L.,  Tuber- 
culosi  in  una  idramia  — mono  — esperimente  relativ!  aila  su» 
trasmisslbilltä  al  cavallo,  rane,  gatto  — pnoumunite  verminosa 
in  un  gatto.  Giorn.  p 4. 

Gowing  (3)  exstirpirte  aus  der  Mamma  einer  Hün- 
din eine  Geschwulst,  deren  Oberfläche  knotig  und  von 
einer  fest  anliegenden  Hülle  umgeben  war.  Der  Durch- 
schnitt hatte  das  Ansehen  eines  Colloids,  indem  man 
eine  grössere  Zahl  von  Höhlen  wabrnahm,  welche  mit 
einer  gelatinösen  Masse,  ähnlich  dem  Leim  erfüllt  wa- 
ren. Die  Wände  der  Höhlen  bestanden  aus  einer  dem 
Fötal-Knorpel  ähnlichen  Masse,  in  dem  die  denselben  bil- 
dende Zellen  klein  und  dicht  gelagert  waren.  Mitten  in 
der  Geschwulst  fand  sich  eine  Knochenbildung.  Die  in  den 
Höhlen  enthaltene  Colloidmasse  bestand  aus  grossen  Körn- 
cbeuzellen,  Kernen  und  Cholestearinplättchen.  Das  von 
der  Geschwulst  befreite  Thier  befindet  sich  wohl. 

Gowing  (5)  beschreibt  eine  Geschwulst,  welche  er 
bei  einem  Wachtelhunde  in  der  Lendengegend  der  linken 
Seite  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte.  Der  obere  Theii 
der  am  Grunde  etwa  4 Zoll  Durchmesser  besitzenden 
Geschwulst  enthielt  eine  Flüssigkeit;  der  untere  Theii 
fühlto  sich  hart  an.  Nach  der  Eröffnung  des  Tumors 
floss  eiue  weisse,  sahnenähnlicho  Materie  aus,  welche, 
wie  die  mikroskopische  Untersuchung  ergab,  viel  Chole- 
steariu  und  Eiterkörperchen  enthielt.  Die  Geschwulst, 
welche  nach  der  Exstirpation  einer  nähern  Untersuchung 
unterworfen  wurde,  barg  noch  mehrere  Cysten,  welche 
eine  ähnliche  Materie  enthielten,  wie  die  bereits  ent- 
leerte. Die  Wandungen  bestanden  aus  Bindegewebe 
und  elastischen  Fasern  und  waren  an  verschiedenen 
Stellen  mit  kleinen  Geschwülsten  besetzt.  Die  letzteien 
bestanden  aus  Talgfollikeln,  welche  von  Epithelschichten 
umzogen  waren.  Wahrscheinlich  ist  die  Geschwulst  in 
Folgo  äusserer  Einwirkung  hervorgerufen  worden. 

In  cinersehrausfiihrlichen  Beschreibung  des  patho- 
logischen Befundes  bei  den  im  zoologischen  Garten 
von  Hamburg  gestorbenen  Tliieren  stellte  Paulicki 
(10)  die  Fälle  von  verkäsender  Pneumonie,  Tubercu- 
loso  und  Perlsacht  bei  Säugethiercn  zusammen.  Zu- 
nächst constatirt  er  bei  13  Affen  käsige  Pneumonie, 
welche  in  10  Fällen  lobär  in  den  untern  Lungcnlappen 
auftrat,  nicht  zur  Bildung  von  Cavernen,  wohl  aber 
zu  Verwachsungen  der  Pleurablätter  führte  und  der 
sich  in  4 Fällen  Miliartubarkulose  hinzugescllte.  Käsige 
Herde  fanden  sich  ferner  im  Oesophagus  (1),  im  Magen 
(1),  Darm  von  denFollikeln  ausgehend  und  zu  kratcr- 
förmigon  Geschwüren  führend  (3),  Pankreas  (1),  Leber 
(1 ),  Milz(2),  Nebennieren  (2),  Nieren  (4),  der  Bronchial- 
schleimhaut (1),  Uerzmuskulatur  (1),  Diaphragma  (1), 
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Bronchialdrüsen  (10),  Lymphdrüsen  des  Darmes  (1),  Du- 
ra mater(l),  Miliartuberkel  in  der  Lcber(l),  auf  dem 
Peritonaeum(l),  dcrPleura(2)  und  dem  Herzbeutel  (1). 
ln  einem  Falle  von  käsiger  Pneumonie  war  Pericardi- 
tis,  in  einem  anderen  Psorospcrmienhcrde  in  den  Lun- 
gen binzugetreten.  Auffallende  Symptome  bei  Lebzei- 
ten fehlten  fast  in  allen  Fällen,  nur  einmal  war  zuneh- 
mende Athmungsbesch werde,  zweimal  Traurigkeit  und 
Langsamkeit  in  den  Bewegungen  bemerkt  worden. 

Der  Franzosenkrankbeit  des  Rindes  ähnliche  Ver- 
änderungen fanden  sieb  bei  einer  Nilgauantilope  (festere 
Knoten  in  der  Lunge,  plattonförmige  Geschwülste  auf 
der  Pleura  und  Erkrankung  fast  säinmtlichcr  Lymph- 
drüsen), bei  einer  Giraffe  (feste  Knoten  in  der  Lunge 
und  den  Bronchialdriisen)  und  bei  Dicotyles  torquatus 
(Perlknoton  auf  Lungen  und  Costalpleura,  feste  Ge- 
schwülste und  Bronchicctasien  in  den  Lungen,  miliare 
Knoten  in  der  Leber  und  käsige  Herde  in  den  Bronchial- 
drüsen.) 

Bei  5 Raubthieren  konnte  P.  nur  herdweise  auf- 
tretendo  catarrbalischc  Pneumonien  mit  mehr  oder 
minder  weit  vorgeschrittener  käsiger  Metamorphose 
und  beginnender  Erweichung  und  bei  einer  Phoca  an- 
nelatasehr  kleine,  scharf  umschriebene,  katarrhalisch- 
pneumonische  Herde  constatircn.  Von  Beutclthieren 
gelangten  drei  zur  Section,  wobei  sich  einmal  (Petro- 
gale  xanthopus)  Miliartubcrculose  der  Leber,  zweimal 
käsige  Herde  in  den  Organen  der  Bauchhöhle  vor- 
fanden. 

Frank  (12)  fand  bei  der  Section  eines  nahezu  rei- 
fen, todtgehorenen  Füllens  in  beiden  Lungen  Hunderte 
von  Tuberkeln  von  Hirsekorn-  bis  Krbsengrösse ; ausser- 
dem waren  die  Gckrösdrüsen  käsig  entartet  und  die 
Dünndarmschleimhant  zeigte  an  den  Stellen  der  Peyer’- 
schen  Drüsen  zahlreiche  tuberculöse  Geschwüre.  Die 
Hntterstuie  wurde  contumacirt,  blieb  aber  im  Verlauf 
von  5 Monaten  gesund.  Mit  der  Tuberkel masso  des 
Füllens  wurde  ein  einjähriges  Füllen  geimpft.  Die  ver- 
letzten Stellen  heilten  leicht.  Das  Versuchspferd  wurde 
nach  5 Monaten  getödtet,  zeigte  aber  keine  Spur  von 
Rotz  und  Wurm.  Nach  F.,  der  sieb  bis  dahin  uicht 
überzeugen  konnte,  dass  beim  Pferde  ausser  den  Rolz- 
knoten  noch  eine  besondere  Tuberculosis  vorkommt, 
scheint  dieser  Fall  in  der  That  dafür  zu  sprechen,  dass 
beim  Pferde  zweierlei  Tuberculosen  Vorkommen. 

Die  zuerst  von  Gi-.rlach  in  Hannover  in  Angriff  ge- 
nommenen Versuche  in  Betreff  d er  liebe  rtra  gu  ngd  er 
Tuberculöse  sind  von  Günther  (15)  und  Harms  wei- 
ter fortgefübrt  worden.  Sie  haben  wahrgenommen,  dass 
Fleisch  von  einem  tuberculosen  Schweino  roh  verab- 
reicht bei  Kaninchen  die  Tuberculöse  hervorgerufen 
bat,  im  gekochten  Zustand  aber  nicht,  während  die 
extrem  tuberculöse  Lunge  des  Schweines,  sowohl  im 
rohen  wie  im  gekochten  Zustande  die  Kaninchen  in- 
ficirtc.  Auch  nach  dom  Genuss  der  rohen,  von  den  an 
der  Franzosenkrankbeit  leidenden  Kühen  entnomme- 
nen Neubildungen  traten  bei  einzelnen  Kaninchen  Tu- 
berkel auf,  nach  den  gekochten  jedoch  nicht.  Ein 
Hund,  welcher  roh  jene  Neubildungen  verzehrt  batte, 
zeigte  keine  Ucbertragung  jener  Neubildungen. 

In  einer  brieflichen  Mittheilung  an  den  Herausge- 
ber von  Fuchs  Mittb.  (S.  132)  spricht  sich  Harms  da- 


bin aus,  dass  die  Perlsucht  des  Rindes  und  die 
Tuberculosis  des  Menschen  identisch  seien; 
denn  a)  stimme  der  mikroskopische  Befund  der  Perl- 
sneht  im  Wesentlichen  überein  mit  dem  der  Tuber- 
culosc.  Dass  in  den  Knoten  derPerlsuchtstellenweisc 
das  Bindegewebe  sehr  stark,  beinahe  überwiegend  ver- 
treten sei,  könno  nicht  überraschen,  da  der  ganze  Pro- 
cess  ja  ein  irritativer  sei.  b.  Die  Veränderungen,  wel- 
che die  Knoten  bei  der  Perlsucht  erlitten,  beständen 
nicht  allein  in  einer  Verfettung,  resp.  Verkäsung  und 
Verkalkung,  sondern  ebenfalls  in  einer  Geschwürsbil- 
dung. c.  Die  Uebcrtragbarkeit  komme  der  Perlsucbt 
wie  der  Tuberculöse  zu.  d.  Könnten  die  Knoten  bei 
perlsüchtigen  Kühen  auf  allen  serösen  nnd  Schleim- 
hautflächcn  Vorkommen.  Die  Verschiedenheit,  die 
hierin  vorkäme,  berechtigt  zur  Aufstellung  verschie- 
dener Formen.  Endlich  fügt  H.  hinzu,  das  Leakämic, 
Scroplmloso  und  Tuberculöse  in  nächster  Beziehung  zu 
einander  ständen. 

Baogk  (14)  bat  die  schon  seit  einiger  Zeit  begon- 
nenen Versuche  in  Betreff  der  Ucbertragung  von  Tu- 
berkelmaterie fortgefübrt.  Kr  bediente  sich  bei  den 
jetzt  von  ihm  gemachten  Versuchen  der  von  den  an 
der  Sarkomatose  leidenden  Rindern  entnommenen  Ma- 
terie. Die  zu  impfenden  Thiere  waren  eine  Kuh  und 
ein  Stärke,  welche,  wie  crangiebt,  von  ganzgesunden, 
von  der  Sarkomatose  freien  Eltern  stammten.  Die  Ue- 
bertragung  gelang  bei  beiden. 

Ucber  das  Adenoma  tlieilt  Dbfays  (6)  Nachste- 
hendes mit:  Dasselbe  tritt  am  häufigsten  bei  unseren 
Hausthicren  an  dem  Euter  der  Hündinnen  auf,  und  be- 
fällt hier  entweder  nur  ein  oder  zwei  derMilehdrüscn- 
abtbeilungen.  Dio  Grösse,  welcho  diese  Geschwülste 
erreichen,  ist  eino  verschiedene,  gewöhnlich  trifft  man 
sie  von  der  Grösse  einer  Faust.  Sie  zeigen  sich  deut- 
lich abgegrenzt  von  den  anliegenden  Tbeilen,  haben 
eine  unregelmässige  Gestalt  und  besitzen  eine  unglei- 
che Consistcnz.  Bei  der  Untersuchung  der  Basis  der 
Geschwulst  gewahrt  man  sehr  oft  die  Anwesenheit 
einer  Arterie,  welche  der  Neoplasie  angehört,  und 
derselben  das  zu  ihrer  Entwickelung  und  Bestehen 
nötbige  Ernährungsmaterial  zuführt.  Bei  der  Exstir- 
pation dieser  Neubildungen  ist  es  zweckmässig,  zu- 
nächst diese  Arterie  zu  unterbinden,  um  so  den  Blut- 
verlust auf  das  möglichst  geringste  Maass  zu  be- 
schränken. 

Auf  dem  Durschnitte  zeigen  sich  diese  Bildungen 
verschieden  gefärbt,  an  einzelnen  Stellen  ist  das  Ge- 
webe von  gelblich  weisser  Farbe,  somit  dem  Gewebe 
der  Milchdrüse  vollständig  gleich,  an  anderen  begeg- 
net man  Kystcn,  welcho  mit  einer  eiweisshaltigen, 
röthlich  gefärbten  Flüssigkeit  erfüllt  sind  Die  Neu- 
bildung enthält  keine  Anordnung  ihrer  Formclementc, 
welche  sie  mit  dem  Krebse  verwandt  erscheinen  Hesse. 
Dio  Hauptursache  des  Adenoms  ist  die  Anhäufung  von 
Milch  in  den  Drüsen,  in  Folge  nicht  befriedigten  Ge- 
schlechtstriebos.  Die  Prognose  ist  nicht  ungünstig. 
Die  Beseitigung  wird  am  zwcckmässigsten  durch  eine 
Operation  herbeizuführen  sein. 
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Brusasco  (17)  behandelte  einen  an  Tuberculose 
leidenden  Affen,  welcher  der  Krankheit  erlag;  von  den 
in  der  Lunge  und  der  Leber  befindlichen  Tuberkeln 
impfte  er  ein  Pferd,  einen  Hund  und  eine  Katze;  einen 
zweiten  Hund  liess  er  Theile  der  inficirten  Lunge  auf- 
fressen. 

Das  Pferd  wurde  am  37.  Tage  nach  erfolgter  Im- 
pfung geteilte!  und  secirt.  Dasselbe  zeigte  kein  Symp- 
tom, welches  die  Uebertragung  der  Tuberculose  bekun- 
dete. Die  Hunde  wurden  Tages  darauf  getödtet.  Bei 
dem  geimpften  Hunde  fanden  sich  zahlreiche  Tuberkel 
in  den  Lungen,  deren  Grösse  zwischen  der  eines  Steck- 
uadelkopfes  und  der  eines  Hanfsamens  variirte.  ln  der 
Leber  fanden  sich  ebenfalls  Tuberkel,  sowohl  auf  der 
Oberfläche  wie  im  Parenchym,  deren  Grösse  zwischen 
0,5  und  3 Millimeter  schwankte.  Der  Hund,  welcher 
die  Lunge  des  Affen  verzehrt  hatte,  zeigte  ebenfalls  die 
Spuren  der  Tuberculoso  in  den  Lungen.  Es  fanden 
sich  hier  Miliartuberkel  von  der  Grösse  des  Kopfes 
einer  feinen  Stecknadel.  In  der  Leber  wurden  keine 
Tuberkel  aufgefuuden.  Die  Untersuchung  durch  das 
Mikroskop  bestätigte  die  Natur  der  Neubildungen. 

Die  Katze,  welche  3 Tage  später  getödtet  worden 
war,  zeigte  auch  Knotou  in  der  Lunge;  diese  rührten  je- 
doch, wie  die  mikroskopische  Untersuchung  ergab,  von 
Eiern  und  Embryonen  des  Strougylus  filaria  her. 


IY.  Anhang. 

1)  Rn  eff,  Die  KönlgHcb  Württembergieche  Tbiererineieehate  zu 
6tuttgzrt  nach  ihrem  fünfzigjährigen  Beiteben.  Stuttgart  8. 
208  SS.  — 2}  Demarchi,  Giulio,  I.a  moderua  dotirina  zl- 
motica  det  morbi.  Giorn.  343  et  eeq.  (Vf.  theilt  in  dicier  durch 
mehrere  Monat, hefte  lieb  eretreckende  Abhandlung  daa  bl*  Jetzt 
über  die  zymullecben  Krankheiten  in  Erfahrung  Gebrachte  mit). 
— 3)  Ableitner,  Die  Krankendepota  für  Pferde  im  Feldzüge 
1870  und  1571.  Oosterr.  Bd.  3C.  8 130.  (Zum  Auszüge  zu  um- 

fangreich. Vcrf.  betrachtet  zuerst  die  Organisation  und  innere 
Hinrichtung  der  Uarodedepote , 2.  die  Tbk'.lgkeit  des  I’erennala, 
3.  die  Heilutenellien,  4.  die  Krankenfrequenz  elnei  Fllialdepots, 
5.  die  Nebenfunctionen  der  Thierärzte  und  macht  6.  Vcrbesse- 
rungevorichlige).  — 4)  Schmidt,  SebSdlichc  Wirkungen  dea 
Fleischet  von  einer  Kuh,  die  am  Kathefieber  gelitten  hat.  Preusa. 
M.  8.  186.  (Das  Thier  war  mit  Crotonül  eingerieben  worden).  — 5) 
H ar  me , C a r 1 1 e n , Die  Krankheitsiustandc,  die  durch  aufgenom- 
mene fremde  Körper  beim  Rinde  eintreten.  Ug.  p.  440.  — 6)  8ie- 
damgrotzky,  (Jeher  den  Kochsalzgehalt  des  Alpenheut.  Arch.  f. 
Thierblkd.  Bd.  24.  H.  2.  — 7)  iiarms,  Car  ste  n , Salz-  und  Salz- 
lakeTergiftung.  Mag.  p.  383.  (Vergiftung  dieser  Art  wurde  9 Mal 
beobachtet.  Acet.  vini  hat  sich  gegen  diese  Vergiftung  am  besten 
bewahrt.)  — 8)  Caraeron,  Charles,  A.,  Poisoniug  of  plge 
with  common  seit.  Vater,  p.  883.  — 9)  Voigtlaender,  Ver- 
giftung durch  Pökelbrühe.  Sachs.  Bar.  8.  44.  (Betraf  einen  Ilund, 
dessen  Futter  mit  Pökel-  uud  Schinkenknocbenbrühc  gekocht 
war.  Zwei  Stunden  nach  dem  Füttern  fällt  das  Thier  plötzlich 
um  | Erbrechen,  Durchfall,  Tod  am  nächstfolgenden  Tage.  Magen- 
und  Darmentzündung,  Muskulatur  braunrot!);  Blut  nicht  geron- 
nen! Leber,  Niere  etc.  mit  Blut  überfüllt.)  — 10)  Kühne,  Be- 
richt über  daa  Thierspital  der  k.  Thlerarzneischuie  iu  Hannover. 
Mag.  271.  — 11)  Goffi,  Francoseo,  Due  casl  dl  febbro  ti- 
foldea  eon  ematuria,  vlnti  coli'  Iposolüto  di  calce.  Med.  vet.  p. 
303.  Ann.  XIX.  (Ausser  dem  erwähnten  Kalksalze  sind  auch 
durch  Goffi  noch  Chinin,  Woidenrindo,  eisenhaltiges  Wasser 
und  Weiu  den  Thieren  dargereicht  worden.)  — 12)  Thierrjr, 
K ,n  i 1 c , Intoxtcailon  saturnine  chez  uno  genisse  de  treize  mols. 
Kec.  p.  203.  — 13)  Dietrich,  Vergiftung  durch  koblenssures 
Blei.  Preuss.  M.  S.  180.  — betraf  3 Kühe.  — 14)  Fuchs,  Ver- 
suche an  Kaninchen  mit  Chlorbaryum.  Fuchs'*  Mltth.  8.  33.  — 
(Von  den  2 Versuchskaninchen  erhielt  Jedes  ein  Gr.  Chlorbaryum, 
das  eine  in  Pillen,  das  andern  als  Injeetion  in's  Unterhautzell- 
gewebe. Beide  Thiere  starben;  bei  dem  ersten  fand  sich  Im 
Fleisch  kein  Cblorbaryum  vor,  im  letztem  wurde  das  Fleisch 
hiebt  untersucht,  Lunge,  Herz,  Leber  etc.  enthielten  jedoch  da- 
Jahresbericht  der  gosamialen  Uedicin.  1871.  Bd.  1. 


von).  — 15)  Boeson,  8.,  Poisonlng  of  a donkey  by  .F.merald* 
green  paper.  Veter.  p.  472  — 16)  Goffi,  Francesco,  Cata- 
ralla  in  un  bue  viola  coli'  olio  fotforato.  Med.  vet.  p.  307.  Ann. 
XIX.  — 17)  II  dgnin,  J.  P.,  Bronchorröe  grave  4pizootique  ob- 
aervde  sur  les  chevauz  de  l'armöe  de  Met»  et  attribure  ä 1‘in- 
gestion  du  tonrteau  de  colza.  Ree.  p.  272.  — 18)  Oliver, 
Thos.,  Death  of  owes  from  tating  maize.  Veter.  p.  179- 
(8chafe,  welche  von  der  Weide  genommen  waroo,  erhielten  un- 
r.erkleinerten  Mais,  welchen  sie,  wie  die  ObductioD  der  umge- 
standenen  Thiere  ergab,  unzerklciDcrt  verschlungen  hauen.  Nicht 
allein  im  Wanst  fanden  sich  grosse  Mengen  von  unzcrkleinertera 
Mais,  sondern  auch  Im  Psalter,  welcher  letztere  vollständig  hier- 
von erfüllt  war.)  — 19)  Kämmerer,  Erkrankung  von  aechs 
Kindriebstücken  nach  dem  Genuss  von  Lupinen.  Fuchs  M. 
8.  83.  (Die  I.upinen  waren  durch  Pilze  verunreinigt).  — 20) 
Anacker,  Vergiftung  mit  Oelkucbon.  Th.A.  S.  189.  (Betraf 
Rindvieh).  — 21)  Acorn  - polsoning.  Veter.  p.  22  et  aeq.  — 

22)  äimmonds  and  Brown,  Acorn-poiionlng.  Veter.  p.  57. — 

23)  iiarms,  Carsten,  Vergiftung  mit  Narcissus  poeticus.  Mag. 

p.  385.  (Die  Vergiftung  wurde  bei  einer  Ziege  beobachtet  und 
durch  15  Grm.  Acid.  tannic.  geheilt).  — 24)  Adsetts,  Kr.,  Poi- 
soning  of  a horse  by  catlug  lauroeerasus  folia.  Veter.  p.  336.  — 
25)  Harms,  Carston,  Vergiftung  mit  Mercurialis  annua.  Mag. 
p.  386.  (2  Kühe,  weiche  von  dem  Kraute  genossen,  erkrank- 

ten und  die  eine  erlag  der  Krankheit).  — 26)  O!  ver,  I’oisoning 
cattie  by  water  drop  worL  Veter.  p.  416.  (Ol  ve  r theilt  mit,  dass 
Binder  in  Folge  der  Aufnahme  der  Wurzeln  von  Oenanthe  cro- 
cata,  welche  bei  der  Reinigung  eines  Grabens  aufs  Feld  gewor- 
fen worden  waren,  schnell  zu  Grunde  gingen.)— 27)  Vergiftung 
durch  Papaver  lihoeas  bei  8chafen.  Preuss.  M.  8.  181. 

Die  Totalsummo  aller  Thiere,  mit  welchen  es  die 
Klinik  der  königl.  Württembergischen  Thierarznei- 
schuie(l)  in  Stuttgart  in  einom  Zeiträume  von  50  Jahren 
zu  thun  gehabt  hat,  beträgt  53,179,  nämlich  24,716 
Pferde,  6025  Hunde,  17,064  Rinder,  2652  andere 
Hausthiere,  wozu  noch  die  Gesammtzahl  der  auf  der 
Schule  vorgenommenen  Pferdesectiouen  mit  2,722 
hinzugerechnet  wird. 

Stickkr  (Preuss.  M.  S.  178)  sah  in  5 Fällen  eine 
ausgezeichnete  Wirkung  vom  Petroleum  bei  Kühen, 
welche  in  Folge  des  üppigen,  kalten  Brachrübenfutters 
im  höchsten  Grade  aufgebläht  waren.  Jeder  Kuh 
wurde  ~ Quart  mit  halb  soviel  Branntwein  gegeben 
und  in  einer  Stunde  die  Gabe  wiederholt. 

An  Stelle  des  Geheimmittels  „Feu  framjais“  oder 
„Liniment  Boycr“  empfiehlt  Lydtin  (Fuchs  Mitth. 
S.  78)  als  ein  ähnlich  wirkendes  blasenziehendes  Mit- 
tel, welches  bei  Knochenauftreibungen,  Flussgallen, 
Sehnenverdickungen,  Halsbräunen,  Lungenentzün- 
dungen mit  demselben  Erfolge  angewendet  werde: 
Liq.  Ammon.50,  Ol.Terebinth.45,  Tiuct.  Jod.p.,Tinct. 
Cantharid  ana  14,  01.  Croton.  1 Gr. 

Aufmerksam  'gemacht  durch  den  Salzhunger  des 
die  Alpen  beweidenden  Viehs  unternahm  Siedam- 
qrotzky  (6)  die  Bestimmung  des  Chlor-  resp.  Koch- 
salzgehaltes von  57  verschiedenen  Alpen-  und  Thal- 
heusorten. Dabei  stcllto  sich  heraus,  dass  das  Thal- 
hou  durchschnittlich  chlorreicher  als  das  Alpenheu  ist  j 
zuweilen  ergaben  sich  ganz  bedeutende  Differenzen. 
Dieselben  können  nicht  durch  den  verschiedenen 
Pflanzenbestand  oder  den  verschiedenen  Chlorgehalt 
des  Bodens,  sondern  nur  durch  die  mangelhafte  Zu- 
fuhr in  Folge  mangelhafter  Düngung  zum  Boden  und 
durch  die  Auslaugung  der  dünnen  abschüssigen  Damm- 
erdeauflagerungcu  der  Alpen  erklärt  werden. 
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Von  62  Schweinen,  welche  in  zwei  Wagen  auf  der 
Eisenbahn  transportirt  wurden,  kamen  31,  welche  auf 
einem  Wagen  sich  befanden,  krank  auf  der  Endstation 
an.  Bevor  Ca.mf.ron  (8)  die  kranken  Schweine  besich- 
tigte, waren  4 derselben  verendet  und  14der  Kranken 
waren  bereits  geschlachtet  worden.  Der  Rest  von  den 
31  Schweinen,  11  an  Zahl,  war  noch  sehr  leidend, 
erholte  sich  aber  wieder.  Dio  Obduction  Hess  nicht 
Symptome  solcher  Krankheiten,  welche  gewöhnlich  diese 
Thiere befallen,  erkennen,  und  vermutheteC.  daher  eine 
Vergiftung.  Die  genaue  Untersuchung  des  Wagens, 
in  welchem  diese  Thiere  gewesen,  ergab  die  Anwe- 
senheit ganz  geringer  Mengen  von  Kochsalz.  Weitere 
Nachfragen  thaten  dar,  dass  vorher  auf  den  Wagen 
Kochsalz  transportirt,  und  dass  die  in  den  Wagen  be- 
findlichen Reste  von  den  Thieren  anfgezehrt  worden 
waren.  An  der  Nase  des  einen  Schweines  befanden 
sich  noch  einzelne  Salzkrystalle.  Diese  Wahrnehmun- 
gen bestimmten  C.  zu  der  Annahme  einer  Kochsalz- 
vergiftung. Die  Zeichen  einer  allgemeinen,  jedoch 
nicht  heftigen  Gastro-Enteritis  fanden  sich  bei  den 
secirten  Schweinen.  Ein  Theelöffel  voll  des  halbfius- 
sigen  Mageninhaltes  des  einen  enthielt  gegen  3 Gran 
Kochsalz.  Das  Gehirn  war  sehr  hyperämisch  und  ein 
bedeutendes  Blutextravasat  im  kleinen  Gehirn  und  in 
der  Medulla  obiongata.  Die  chemische  Analyse  der 
Eingeweide  ergab  die  Abwesenheit  der  gewöhnlichen 
Gifte. 

Die  Entzündung  im  Verdauungskaqal  war  durch- 
aus nicht  stark  genug,  um  den  Tod  der  Thiere  herbei- 
zuführen, und  ist  es  eigenthümlich,  dass  die  Haupt- 
wirkung  des  Salzes  auf  das  Gehirn  statt  hatte.  Dio 
Symptome,  welche  die  kranken  Thiere  wahrnehmen 
Hessen,  waren  der  Art,  dass  C.  glaubte,  die  Thiere 
litten  an  Asphyxie.  Die  Recherchen  in  Betreff  der 
Grösse  des  Wagens,  in  welchem  die  Schweine  beför- 
dert wurden,  lehrten,  dass  derselbe  gross  genug  und 
dio  Thiero  durchaus  nicht  eng  gestanden  hatten  in 
dem  offenen  Wagen.  Die  Symptome  der  Asphyxie 
müssen  somit  der  Wirkung  des  Kochsalzes  zugeschrie- 
ben werden. 

Köhnk  (10)  constatirt  (aus  Anlass  eines  gericht- 
lichen Falles,)  dass  0,86  Grm.  Cyaneisenkalium  mit 
3,389  Grm.  Salzsäure  zusammengemischt,  mit  Wasser 
verdünnt  nicht  im  Stande  sind,  einen  Hund  zu  tödten, 
sondern  nur  Unruhe,  Schwanken  und  Niederfallen  mit 
dem  Hintertheil  und  Erweiterung  der  Pupille  hervor- 
rufen. 

Eine  Stärke  batte  eine  etwa  ein  Pfund  wiegende  Menge 
Kitt,  welcher  aus  Oel,  Bleiweiss,  Menuige  und  rothem 
Ocker  hergerichtet  war,  verschluckt.  Thierry  (12) 
wurde  herbeigerufen,  um  die  in  den  Magen  geführten 
ßieisalze  unschädlich  zu  machen.  Als  er  das  Tbier  be- 
sichtigte, fand  er  kein  Symptom  einer  Krankheit  und 
verordnete  als  Gegenmittel,  eiweisshaltiges  Wasser  dem 
Thiero  in  grossen  Mengen  beizubringen.  Ausserdem 
sandte  er  Glaubersalz,  welchos  gelöst  der  Stärke  verab- 
reicht werden  sollte.  Thierry  wollte  die  Bleisalzo 
und  das  Bleihyperoxyd  in  unlöslich  schwefclsauro  Ver- 
bindungen überführen,  und  auf  diese  Weise  unschädlich 
machen.  48  Stunden  nach  Aufnahme  jener  Blei- 
seife stellte  sich  Appetitlosigkeit  und  Kolikschmerzen 
ein.  Die  Erscheinungen  der  letzteren  steigerten  sich 


von  Stunde  zu  Stunde.  Thierry,  welcher  wieder  her- 
beigerufen wurde,  fand  3 Tage  nach  Aufnahme  des  Kit- 
tes das  Thier  ausgestreckt  auf  der  rechten  Seite  liegend, 
die  Beine  waren  ebenfalls  gestreckt  und  schwebten  die 
der  linken  Seito  in  der  Luft;  dabei  stöhnte  dasselbe 
stark  und  anhaltend.  Das  l'lotzmaul  war  trocken,  das 
Maul  heiss  und  auffallend  trocken.  Das  Zahnfleisch 
bleifarbig,  die  Zuuge  matt  weiss,  das  Wiederkäuen  seit 
24  Stunden  unterdrückt;  der  Koth  wird  selten  abgesetzt 
und  ist  trocken;  das  Athmcn  ist  beschleunigt,  zitternd 
und  ächzend;  die  Augen  liegen  tief  in  den  Augenhöhlen, 
und  die  Conjunctiva  ist  stark  geröthet.  Der  Puls  ist 
klein  und  schnell  und  die  Arterie  sehr  gespaunt.  Der 
Puls  erfolgte  45  Mal  in  der  Minute.  Die  Haut  zeigt 
sich  trocken  und  das  Haar  rauh  und  glanzlos.  (45 
Pulse  in  der  Minute  ist  eine  Zahl,  welche  kein  Fieber 
bei  einer  13  Monate  alten  Stärke  bekuudet,  auch  selbst 
nicht  ein  Mal  bei  einem  erwachsenen  Rinde;  man  kann 
einen  solchen  Puls  nicht  als  einen  schnellen,  vielmehr  als 
einen  verlangsamten  bezeichnen.)  Die  Obduction  lieferte 
Folgendes:  Der  Wanst,  die  Haube  und  der  Psalter  sind 
von  Futterstoffen  erfüllt  und  zeigten  sich  bleifarben.  Die 
Flüssigkeiten,  welche  abflossen,  waren  grünlich,  beinahe 
schwarz  gefärbt  und  boten  Reflexions  - Erscheinungen, 
wie  wir  solcho  bei  dünnen  Schichten  von  Schwefelblei 
wahrnehmen.  Das  Epithelium  der  Schleimhaut  verhielt 
sich  ebenso.  Der  Labmagen  war  noch  stärker  bleifarben, 
und  der  Inhalt  schwarz  gefärbt.  Ebenso  zeigte  sich  das 
Duodenum..  Die  Schleimhaut  des  Labmagens  und  des 
Dünndarmes  war  erweicht,  schwach  gefärbt  und  metal- 
lisch glänzend.  Die  Leber  und  die  Nieren  Hessen  keine 
pathologischen  Veränderungen  wahrnehmen.  Die  Lunge 
der  Seite,  auf  welcher  das  Thier  gelegen,  zeigte  sich 
hyperämisch.  ln  der  rechten  Herzkammer  fanden  sich 
schwarze  Flecken,  zahlreiche,  kleine,  wahre  Petechien. 
Die  Klappen  dieser  Kammer  waren  schwarz  gefärbt. 

Beeson  (15)  wurde  aufgefordert,  die  Section  eines 
Esels  vorzunehmen,  welcbor  angeblich  nach  kurzer  Krank- 
heit gestorben  war,  um  die  Ursache  der  Krankheit  und 
des  Todes  festzustellen.  Nach  der  Beschaffenheit  der 
Erdoberfläche,  auf  welcher  der  Esel,  als  er  erkrankt,  ge- 
legen und  eingegangen  war,  musste  das  Thier  heftige 
Schmerzen  erduldet  haben.  Die  ßaucheingeweide  zeig- 
ten mit  Ausnahme  des  Magens  keine  pathologischen  Ver- 
änderungen. Der  grösste  Tbeil  dos  Mageninhaltes  war 
von  hellbrauner  Farbe.  In  der  Nähe  der  Schlundöff- 
nung befanden  sich  Futterstoffe,  welche  mit  zerkautem 
Papier  gemischt  und  intensiv  grün  gefärbt  waren.  Die 
Klinge  des  Scaipells,  welche  in  diese  Masse  geführt  wurde, 
überzog  sich  sofort  mit  einem  Kupferniederschlag.  Die 
Schleimhaut  zeigte  die  rosenfarbeno  Tinte,  welche  die- 
selbe bei  Arseuikvergiftungen  wahrnebmen  lässt,  und 
war  augenscheinlich  im  hohem  Grade  entzündet.  Die 
Anwesenheit  des  Papiers  in  dem  Magen  des  Esels  ver- 
aulasste  eine  Untersuchung  dabin,  wo  das  Thier  das- 
selbe  aufgefunden  habe;  sehr  bald  fand  sich  in  einem 
Winkel  des  Weideplatzes  ein  aus  Ziegelstücken  etc- 
bestehender  Haufen,  in  welchem  auch  Papier  sich  be- 
fand, welches  dem  im  Magen  des  Esels  gefundenen  gleich 
war.  Dasselbe  hatte  auf  weissem  Grunde  grüne  Blu- 
men, welche  ungefähr  den  sechsten  Theil  des  Papiers 
bedeckten.  Die  zu  den  grünen  Blumen  vorwendete  Farbe 
war  stark  arsenikhaltig,  wie  die  chemische  Analyse  dar- 
gethan  hat.  Das  Auffallende  dieses  Falles  ist,  dass 
schon  wenige  Stunden  nach  der  Aufnahme  des  Giftes 
der  Tod  des  Esels  erfolgt  war. 

Megnin  (17)  beschreibt  einen  Krankheitsznstand, 
welchen  er  bei  den  Pferden  der  in  Metz  eingeschlossenen 
Armee  in  Folge  des  Genusses  von  Oolknchen  (Raps- 
kochen) hat  eintreten  sehen.  Die  Pferde  litten  bedeu- 
tend an  Nahrangsmangel,  da  nicht  allein  der  Hafer, 
sondern  auch  dio  anderen  Fnttermittel  der  Pferde  aus-  ■ 
gegangen  waren.  Ehe  den  Pferden  Oelkacben  and  j 


kCrstrnbkrg  und  lkiskrino,  thibrkrankheiten. 


5G7 


Runkelrüben  dargereicht  worden,  war  während  einiger 
Zeit  durch  Laub  von  verschiedenen  Bäumen  ihr  Leben 
gefristet  worden.  Nachdem  die  Pferde  einige  Tage 
Oelkuchen  erhalten  hatten,  zeigten  sie  einen  starken, 
gelblich  gefärbten  schaumigen  Ausfluss  aus  den  Nasen- 
löchern, der  Athem  war  erschwert  und  keuchend, 
schnaubend  und  von  einem  Heranziehen  der  Bauch- 
wandung begleitet,  wie  wir  es  bei  hochgradiger  Däm- 
pfigkeit sehen.  Die  Schleimhäute  waren  gelb  gefärbt, 
der  Puls  zeigte  sich  ein  wenig  beschleunigt  und  der 
Blick  war  lebhaft.  Die  Thiere  zeigten  sich,  wenn  von 
dem  erschwerten  Athem  und  dem  Ausfluss  aus  den 
Nasenlöchern  abstrahirt  wird,  wie  gesunde  Pferde. 

Das  Leiden  endete  sehr  oft  mit  dem  Tode.  Nach 
2-10  oder  24  Stunden  der  stärksten  Beklemmungen 
fielen  die  Thiere  nieder  und  starben  in  Folge  der  Er- 
stickung.  Nach  erfolgtem  Ableben  währte  der 
Ausfluss  der  erwähnten  Materie  aus  den  Nasenlö- 
chern fort. 

Eine  Verabreichung  von  Arzneimitteln  erfolgte 
nicht,  da  Mkgnin  beobachtet  hatte,  dass  durch  das 
Heben  des  Kopfes  Behufs  Eingeben  der  Arznei  Er- 
stickungszufälle eintraten.  Er  liess  in  Folge  dieser 
Wahrnehmung  die  Pferde,  um  den  Abfluss  der  Materie 
aus  den  Nasenlöchern  zu  erleichtern,  mit  tief  herab- 
hängendem Kopfe  führen,  und  befreite  auf  diese  Woise 
die  Pferde  von  ihrem  Leiden. 

Bei  den  der  Krankheit  erlegenen  Thieren  fanden 
sich  die  Verdauungsorgane  von  normaler  Beschaffen- 
heit; die  Lungen  waren  wie  aufgeblasen  und  von  rein 
schwarzgelber  Farbe,  die  Bronchien  bis  zu  den  klein- 
ston Zweigen  von  einer  hellen  gelblichen,  schaumigen 
Flüssigkeit  erfüllt,  welche  in  jeder  Beziehung  der  aus 
den  Nasenlöchern  fliessenden  glich,  die  Schleimhaut 
war  blassgelb  gefärbt,  das  Blut  endlich  war  schwarz  und 
dick,  wie  beiden  durch  Asphyxie  getödteten  Individuen. 

Nicht  8ämmtliche  Pferde  wurden  nach  dem  Genuss 
der  Kuchen  von  der  Krankheit  befallen,  sondern  nur 
ein  Theil  derselben.  Dieser  Umstand  erschwert  sehr 
wesentlich  die  Feststellung  der  Momente,  welche  das 
Auftreten  der  Krankheit  bedingten. 

Ein  Pferd  erkrankte  unter  Kolikerscheinungen,  der 
Puls  an  der  Gesichtsarterie  war  nicht  zu  fühlen,'  der 
Herzschlag  schwach,  die  Schleimhäute  gerüthot , mit 
einem  Stich  in  s Gelbliche,  das  Athmen  unterdrückt  u.s.  w., 
die  Fresslust  ganz  aufgehoben.  Fäces  wurden  gar  nicht 
abgesetzt,  Harn  dagegen  in  kleinen  Mengen.  Der  Krank- 
beitszustand  änderte  sich  nicht  in  den  beiden  nächsten 
Tagen ; am  3.  Tage  erlag  das  Thier  seinen  Leideu.  Die 
Autopsie  ergab  eine  Entzündung  der  Magen-  und  Darm- 
schleimhaut. Das  Endocardium  liess  ebenfalls  die  Zei- 
chen einer  heftigen  Entzündung  wahrnebmen.  Nach- 
träglich theilte  der  Besitzer  Adsetts  (24)  mit, 
dass  das  Pferd  am  Tage  vor  seiner  Erkrankung  die 
Blätter  vonLaurocerasus  gefressen  habe,  woraus  Letz- 
terer den  Schluss  zieht,  dass  das  Pferd  in  Folge  der 
Aufnahme  von  Kirschlorbeer  zu  Grunde  gegangen  sei. 

Ueber  die  Vergiftung  von  Thieren  durch  Eicheln 
sind  mehrere  Mittheilungen  bei  Gelegenheit  der  Zu- 
sammenkunft der  Tenbury  Agricultural  Society  ge- 
macht worden.  Professor  Simonds  (21)  erklärte  sich 
in  Betreff  der  durch  den  Genuss  von  Eicheln  herbei- 
geführten Vergiftungen  dahin,  dass  ein  giftiger  Stoff  in 


den  eben  von  den  Bäumen  gefallenen  Eicheln  enthal- 
ten sei.  Das  Käppchen,  von  welchem  die  Eichel  nnten 
umgeben  ist,  scheint  nicht  allein  die  giftigen  Bcstand- 
theile  zu  enthalten,  da  Fälle  von  Vergiftung  durch 
Eicheln  allein  herbeigeführt  worden  sind.  Er  bemerkt 
ferner,  dass  es  ein  Irrthum  sei,  den  Gerbstoff  in  den 
Eicheln  als  das  Schädliche  anzusehen,  da  in  der  Mehr- 
zahl der  Fälle  von  einer  Verstopfung  keine  Rede  sei. 
Sorgfältig  ausgefübrte  Obductionen  hätten  dargethan, 
dass  der  giftige  Bestandthcil  in  das  Blut  gelange,  und 
Veränderungen  in  letzterem  hervorriefe,  welche  das 
Ableben  der  Individuen  zur  Folge  haben.  Ein  Gegen- 
mittel sei  bis  jetzt  noch  nicht  aufgefunden.  Simon ds 
ist  geneigt,  anzunehmen,  dass  die  Eicheln,  wenn  sie 
vollständig  reif  geworden,  den  grössten  Theil  des  gif- 
tigen Stoffes  verloren  hätten,  und  dass,  wenn  sie  ganz 
trocken  seien,  sie  so,  in  mässiger  Menge,  ohne  Scha- 
den genossen  werden  können. 

John  Symks  von  Wincanton  theilt  mit,  dass  die 
Thiere,  welche  in  Folge  des  Genusses  von  Eicheln  er- 
krankten, sich  sehr  abgeschlagen  zeigten;  beim  Lie- 
gen stützten  sie  den  Kopf  auf  den  Boden,  und  Hessen 
die  Ohren  herabhängen.  Die  Augen  waren  in  die  Augen- 
höhlen zurückgezogen,  die  Temperatur  der  Ohren  und 
Hörner  wechselte  oft,  bald  waren  sie  heiss,  bald  kalt. 
Das  Flotzmaul  war  trocken,  die  Thiere  stöhnten,  der 
Puls  war  kaum  fühlbar.  Faeces  wurden  in  geringer 
Menge  abgesetzt,  und  hatten  eine  schleimige  Beschaffen- 
heit, zuweilen  fanden  sich  Blutstreifen  in  denselben. 
Harn  wurde  in  kurzen  Zwischenzeiten  und  in  geringen 
Mengen  abgesetzt,  und  war  so  farblos  wio  Wasser.  — 
Gegen  die  Berührung  der  Lendengegend  zeigen  die 
Thiere  eine  grosse  Empfindlichkeit,  und  biegen  bei 
derselben  den  Rücken  stark  durch.  Aus  den  Nasen- 
löchern floss  eine  blutige,  gelbliche  Materie. 

Die  Obduction  ergab  folgende  Beschaffenheit  der 
inneren  Theile:  Der  "Wanst  war  erfüllt  von  einer  brau- 
nen Masse,  welche  aus  Eicheln,  Gras  und  Blättern  be- 
stand , die  Schleimhaut  zeigt  sich  sehr  hyperämisch, 
und  an  einzelnen  Stellen  zerstört.  Die  Haube  war  leer, 
der  Psalter  war  mit  erhärteten  Ingesten  erfüllt.  Die 
Schleimhaut  des  Labmagens  zeigte  sich  hochgeröthet. 
Der  Darmkanal  enthielt  nur  geringe  Mengen  Futter- 
stoffe , die  Schleimhaut  war  etwas  geröthet.  Die  be- 
deutendsten Veränderungen  boten  die  Nieren  dar;  die- 
selben waren  schwarz  und  erweicht.  In  einzelnen 
Fällen  waren  die  über  denselben  gelegenen  Muskeln 
ebenfalls  tingirt.  Gewöhnlich  fand  sich  ein  nicht  un- 
bedeutendes Blut-Coagulum  in  der  Nähe  der  Nieren, 
zuweilen  in  der  Nähe  des  Magens. 

Aehnliche  Symptome  beobachtete  F.  Earl  aus 
Shifnal  bei  den  durch  die  Aufnahme  von  Eicheln  er- 
krankten Thieren.  Nur  in  so  weit  weicht  der  Obduc- 
tionsbefund  von  dem  von  Symks  gegebenen  ab,  als  die 
Contcnta  des  Psalters  flüssig  und  die  Schleimhaut  des 
Labmagens  und  die  des  Darmkanals  tief  dunkelroth 
gefärbt  waren. 

Simmonds  und  Brown  (28)  bähen  mit  einem  Stier 
und  einem  Schafe  Eicheln  verfüttert,  um  die  durch  den 
Genuss  der  letzteren  hervorgerufene  Krankheit  näher 
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in  ihrem  Verlaufe  kennen  za  lernen.  Der  Stier  zeigte 
bald  die  Zeichen  der  Eichelkrankheit,  während  bei  dem 
Schaf  durchaus  kein  Zeichen  irgend  einer  Krankheit 
auftrat.  Die  Krankheitszeichen  unterscheiden  sich  nicht 
von  den  weiter  oben  angegebenen.  Vergiftungen  nach 
der  Aufnahme  von  Eicheln  scheinen,  wie  S.  angiebt, 
nur  dann  aufzutreten,  wenn  die  Menge  derselben  ge- 
wisse Grenzen  überschreitet,  und  die  aufgenommene 


Nahrung  fast  nur  aus  frisch  abgefallencn  Eicheln  be- 
steht. Die  Behandlung  der  Krankheit  ist  stets  ohne  Er- 
folg, wenn  sie  heftig  auftritt.  Es  ist  noch  kein  Gegen- 
mittel gegen  das  in  den  frisch  gefallenen  Eicheln  ent- 
haltene Gift  bekannt.  In  den  Fällen,  wo,  wenn  Eicheln 
aufgenommen , die  Krankheit  nur  eine  geringe  Inten- 
sität zeigt,  erfolgt  die  Genesung  von  selbst. 
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